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“Anexo'
AR Cficio de Comisién No. 4887/2018
ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS Y PASAJES : .
: Clave o |1y minacié | Denominaci Areade
. _gercicro . - Timesire N Tipe de Ploza niveldel 10", 0 puesto | éndelcargo | adscripclon
puesto
o N . TECNICOEN | TECNICOEN | .
. 2018 ~ OCTUBRE - DICIEMBRE ESTATAL M0O2073 PROGRAMAS | PROGRAMAS VECTORES
: ; ' : DE SALUD DE SALUD
" Nombre complelo det i) servidor(a) piblica[a) ' ’ i Tipe de vigje NUmero de personas _ Importe
: Denominaclén del encr_]rgo acompahantes en el ejercido por el
[Maclonal /
- o o S ” o comisién Infernacional] encargo o comklén del fotal de
REETI Primer egundo servidor publico acompananies
Nombre(s] . apelido apeliido .
T et - . ACTIVIDADES DE BUSQUEDA
FRANCECO ALEJANDRO AC GARRIDO | e resRilES, LARVICIDA, C.L, NACIONAL o 40,0
- . YPROMOCION A LA - ) o -
R.F.C.: AGFR790408167 . NOTIFICACION.
Cargo al Programa: VECTORES '
Lugar de qc!scnp;lén.del Lugar del encargo o comisién ) . ) Periodo delﬁr"n_:argo o
comisicnado ) . ! Motivo del Medio de comision
- : . encargo o Transporte Salida Regreso
Pal | Eslade | Ciudad | FPois | Estado .Cludad o consion (hotatdial | {herofdin/mes
. mes/ afio) } afio}
. . . . - | ACTIVIDADES DE | TERRESTRE
’ . MOROCCOY, CEDRAL, SAN PEDRO ) BU?:?BL;E&? bE 06:00 HRS 0%?)02’?5158
: i ’ CHETUM ‘| PERALTA, LIBERTAD, L AZARD CARDEMAS, . 03nz/zo8 | L
MEXICO GROO AL MEXICO | QROO LIMONAR, NIGOLAS BRAVO Y GONIALEZ LARYICIDA, CL, Y - 06:00 HRS 06:00 HRS
Lo . . . . ORIEGA. PROMOCION A w1272018 | 15/12/2018
A L LA 04:00 HRS
) i NOTIFICACION. o
. . Importe ejercido por el encargo ¢ comision
Clave {s) Presu;iuestc:l lesk 21 ’ Anticipo Liquidacién
' ) ) ' A Importe asignado por Importe elercido Importe de gastos no
Clave de partidas Denom'gﬂ%ﬁ” de la conceplo de gostos de con motlivo del ercgados derivados det
’ e vidticos encargo o comisién encargo o comisién
37501 ’ Vidticos en el pcfs % 350,00 T $350.00 $ 3500
87100 . - ' Pasc}es aéreos noc!o .
87901 ) Pasme§ teresty
nacionales
37301 Pasajes madiimos, 2c=custres - :
. y fluviales
39201 Impuestos y derechas »
_Total comision: | = $ 350,00 335000 33500
Resbecio a los informes sobyre ef encargo o combion .
Fecho de enirega del Informe de la comlslon o encargo Hipervinculo ol Informe de la comisién o Hipéwinéuld alos Hi evineuto a los
< encomendado - . ) encarge encomendado comprobanies P a
. ST les o conslancla Lineamientos para
[dios, mes, ofio) IR : fsca redular el otergamiento
S de desempef ;
2141242018 y : o taboras dp vidlicos y posales
CELCOMISIONADD £ LN COORDINABOR ADM "’ ATVQ e " JEFE DE LA JORISDICCION SANITARIAND, 1 -

MSP,Z ha fhat OLSANDOVAL

efl su daso reintegrar los

anedpth de viatlcos y/o pasajes, por el monto otorgado y con la documentactén carres :
: 6 \ fiE sea des nladq{e] i_]_nporte

importcs no. devengados, dentm de un perlodo méx mo de 5 d[as al términe de I

Se le Informa que Ios Servicios Estatales de Salud {SESA) rea.'J 160 tmnsferencius de da:as permna.'es, para atender. requer.'mientas del wn’culo 81 Fraccidn Pdeda
'_Acv:esa a Ja i’nfarmaddn dehca para el Es:ado de am‘ntona Roo.: Para ‘més .lnforma sobre ef uso de sus. datas personales cansu.':e nuestio Aviso de Prrvacidad Inte
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Anexo ll
Oficio No.: 4887/2018

INFORME DE LA COMISION

FECHA DE ELABORACION

UNIDAD RESPONSABLE

30/11/2018

JURISDICCION SANITARIA #1

DATOS GENERALES

VNOMBRE DEL COMISIONADO FRANCISCO ALEJANDRO AC GARRIDO

CARGO DEL COMISIONADO TECNICO EN PROGRAMAS DE SALUD

ADSCRIPCION DEL COMISIONADO JURISDICCION SANITARIA #1

PERIODO DE LA COMISION 03 ALOB Y DEL 10 AL 15 DE DICIEMBRE
MOROCOY, CEDRAL, SAN PEDRO
PERALTA, LIBERTAD, LAZARO CARDENAS,

LUGAR DE LA COMISION LIMONAR, NICOLAS BRAVO Y GONZALEZ
ORTEGA.
IMPORTE DE VIATICOS OTORGADOS 3500

PARA REALIZAR ACTIVIDADES DE BUSQUEDA DE FE
LO QUE SE LE AUTCRIZA 10 DIAS DE GASTO

g nf SAIUD

SERVICIOS fs”‘“‘ 4551

JURISDICCION'S N
N C\Or L\ 0
COORD A WA

FIRMA DEL COMSI [¢) DRA. PIANRREA

FIRMA DEL JEFE INMEDIATO

. C. IRANCISCOALEJANDROAC .\
' GARRIDO

EPIDEMIOLOGICA
FORME SON VERDADEROS, ASI COMO LA DOCUMENTACION ANEXA QUE REUNE LOS

DECLARO BAJO PROTESTA DE DECIR PLA VERDAD QUE LOS DATOS ASENTADOS EN ESTE
REQUISITOS FISCALES EFECTIVAMENTE EXPEDIDA POR LOS PRESTADORES DE SERVICIO Y QUE ESTOS CORRESPONDEN A LOS CONCEPTOS - DE GASTOS AUTORIZADOS EN LOS

UNEAMIENTOS PARA REGULAR EL OTORGAMIENTO DE VIATICOS Y PASAJES EN LA ADMINISTRACION PUBLICA CENTRAL Y PARAESTATAL DEL ESTADO DE QUINTANA ROO.

Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de vidticos y/o pasajes, por el monto otorgado y con la documentacién correspondiente, y en su caso reintegrar los
importes no devengados, dentro de un periodo maximo de 5 dias al término de la comisién, en el evento de omitir esta obligacién, autorizo me sea descontado el importe

correspondiente de mi sueldo en la quincena que aplique. :
Se le informa que los Servicios Estatales de Salud (SESA) realizordn transferencias de datos personales, para atender requerimientos del articulo 91 Fraccién iIX de la Ley de Transparencia y

Acceso a fa Informacién Pdblica pora el Estado de Quintana Roo. Para mds informacidn sobre el uso de sus datos personales consulte nuestro Aviso de Privacidad Integral en

http://qroo.qob.mx/sesafavisos-de-privacidad,
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Anexo IV

CONSTANCIA DE DESEMPENO DE LABORES O COMISIONES TEMPORALES
EN LUGARES DISTINTOS AL DE ADSCRIPCION.

NUM. DE OFICIO DE LA ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS
Y PASAJES: 4887 /2018

POR EL FUNCIONARIO RESPONSABLE DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA
ANTE LA CUAL SE DESARROLLO LA COMISION.

HAGO CONSTAR QUEEL C. FRANCISCO ALEJANDRO AC GARRIDO

MOROCOY, CEDRAL, SAN PEDRO PERALTA, LIBERTAD,
LAZARO CARDENAS, LIMONAR, NICOLAS BRAVO Y
GONZALEZ ORTEGA.
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Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de vidticos y/o pasajes, por el monto otorgado y con la documentacién correspondiente, y en su caso reintegrar los
importes no devengados, dentro de un periodo maximo de 5 dfas al término de la comisién, en el evento de omitir esta obligacién, autorizo me sea descontado el importe

correspondiente de mi sueldo en la quincena que aplique.
Se le informa que los Servicios Estatales de Salud (SESA) realizardn transferencias de datos personales, para atender requerimientos del articulo 91 Fraccién 1X de lo Ley de Transparencia y

Acceso a la Informacidn Piblica para el Estado de Quintana Roo. Para mdés informacidn sobre el uso de sus datos personoles consulte nuesrro Aviso de Privacidad .'ntegraf en

http://qroo.qob.mx/sesa/avisos-de-privacidad.



