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‘Anexo |

M.S.E Alejandra Aguirre Crespo
Secretaria de Salud y Direatora General
de los Servicios Estatalus e Salud

ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS Y PASAJES

Oficio de Comision
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5 5 ATALES DE SALUD

No. 5270/2018

: Claveo: | inacié | Denominaci Area de
Ejercicio Timestre Tipe de Plaza nivel del enaminacis | i oy
Puiedts ndel puesto | 6ndel cargo adscripcion
JEFE DE JEFE DE
L DISTRIIO EN DISTRITO EN
2019 ENERO - MARIO FEDERAL W02056 PROGRAMAS | PROGRAMAS VECTORES
DE SALUD DE SALUD
Nombre complelo del (la) servidor(a] publico{a) Tipo de vidje Numero de personas _ Importe
Denominacion del encarge {Nacional / acempananies en el ejercido por el
- o comisién Infernaclonal) encargo o comisién del fotal de
Nombre(s) Primer Segundo st % servidor publico acomparnantes
apelido apelido
ALBERTO ROSAS CORTES ACTIVIDADES DE BUSQUEDA
DE FEBRILES. NACIONAL 0 $0.0
RFC. ROCA690408HLS
Cargo ol Programa: YECTORES
Lugar de CxldscanIén del Lugar de! encargo o comisién Periodo dellegcorgo o
comisionado Motivo del Medio de comision
encargo o Transporte Salida Regreso
Pals Estado | Ciudad |  Pais Estado Ciudad comision (hora/dia/ | (hora/dia/mes
mes/ ano) / afio)
R TERRESTRE 06:00 HRS 04:00 HRS
CHETUM AGIVDADES TIE 07/01/2019 | 12/01/2019
MEXICO | QROO MEXICO | QROO SAN FCO BOTES Y JAVIER R. GOMEL BUSQUEDA DE i
AL FEBRILES 06:00 HRS 06:00 HRS
’ 14/01/2019 16/01/2019
Imporie ejercido por el encargo o comision 2]
Clave {s) Presupuestal (es): 21 Anticipo Liquidacién
i " . o Importe asignado por Importe ejercido | Imporfe de gastos no
Clave de parlidas Denomlgu;:f;:(l‘c;n delr, 4 concepto de gastos de con molivo del eregados dervados del
P viagficos encargo o comision encargo o comision
37501 Viaticos en el pals $ 350.00 $350.00 $ 2450
37101 Pasajes aéreos nacionales
37201 Pasajes ferrestres
nacionales
27301 Pasajes morilillnos, lacuslres
y fluviales
39201 Impuestos y derechos
Total comision: $350.00 $350.00 $2450

Respecto alos informes sob 2 el encargo o comisién

Fecha de entrega del informe de la comisién o encargo

encomendado
(dia, mes, afo)
22/01/2019

Hipervinculo clinforme de ko comisién o
encargo encomendado

Hipervinculo a los
comprobanies

Hipervinculo a los
Lineamientos para

fiscales o eonstangi diar-elolorarianta
de desemp de I ié!'co go.m'gs
. labgfes 2 '}";’p I

EL COMISIONADO

C. ALBERTO ROSAS CORTES

Me comprometo a comprobar,

importes no devengados, dentro de un periodo méximo de 5 dfas al término de la comisién, en el evento de omitir esta obligacién,

ol
ADMINISAAEISED

al

correspondiente de mi sueldo en la quincena que aplique.

Se le informu que los Servicios Estatales de Salud (SESA) rea

UZMAN

el importe asignado en cancepto de vidticos y/o pasajes, por el monto otorgado y con la documentacién correspondiente, y en sU caso reintegrar los
autorizo me sea descontado el importe

lizardn transferencias de dotos personales, pora atender requerimientos del articuls 91 Fraccién IX de la Ley de Tronsporencia y

Acceso a la Informacién Publica para el Fstedo de Quintena Roo. Pora més Informocién -obre el uso de sus datos personales consulte nuestro Avise de Privacidad Integral en

hitp://aroo.gob.nxfsesa/avisos-de-privacidad,
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Anexo ll

Oficio No.: 52702018 - &

"' INFORME DE LA-COMISION = 5
" UNIDAD RESPONSABIE -~ -~ - ... . ] " FECHA DE ELABORACION "
JURISDICCION SANITARIA #1 31/12/2018

T T TBATOS GENFRALES © © ©
NOMBRE DEL COMISIONADO : " ALBERTO ROSAS CORTES
CARGO DEL COMSIONADO  JEFE DE DISTRITO EN PROGRAMAS DE

. _ SALUD
ADSCRIPCION DEL COMISIONADO JURISDICCION SANITARIA #1
PERIODO DF LA COMISION 07 AL 12 Y DEL 14 AL 16 DE ENERO
LUGAR DE LA COMISION SAN ECO BOTES Y JAVIER R. GOMEZ
IMPORTE DE VIATICOS OTORGADOS : 2450
DS Ay, '
sh
}_?PG I\:pfjg
@ cﬁ }"w
PARA REALIZAR ACTIVIDADES DE BUSQUED AL }&REL OR LO QUE SE LE AUTORIZA 7 DIAS DE GASTOS DE
CAMINO CON GA GRAMA DE VECTORES.
w;*é
SERVICIOS ESTATALES DE SALUD
JURISDICCION SANITARIANO
COORDINACION QE VIGILANCIA
ORIC

FIRMA DEL COMISIONADO FIRMA DEL JEFE INMEDIATO

OSAS CORIES C.RUBENE O CRUZ PEREZ

1
VIGILANCIA EF#DE JICLOGXIA -

.| CECLARD BAJO PROTESTA DE DECIR PLA VERDAD GUE LOS DATOS ASENIADOS £N ESTE INORME SON VERDADERDS, ASl COMD LA DOCUMENTACION ANEXA QUE REUNE LOS
-} REQUISITOS FISCALES EFECTIVAMENTE EXPEDIDA POR tOS PRESTADORES DE SERVICIO Y © JS ESTOS CORRESPONDEN A 10§ CONCEPTOS DE GASTOS AUTORIZADOS EN LOS
UNEAMIENTOS PARA REGULAR EL OTORGAMIENTO DE VIATICOS ¥ PASAJES EN LA ADMINSTRAC 1N PUBLICA CENTRAL Y PARAESTATAL DEL ESTADO DE QUINTANA ROO.

Me compronteto a comprobar, el importe asignado en concepts de vidticos y/o pasajes, por el monto otorgado y con |z documentacién correspindiente, y en si: caso reintegrar les
importes no devengados, dentro de un periode méixime de § dias al término de la comlsxén en E] evento de omitir esta ob!igauén, autorize me sea descontado ¢} importe

correspondienté de misueldo en la quincena que aplique. - - . -
Se le Informa que los Servicios Estatoles de Salud (SESA) realizorén transferencfas de datos personares pam atender requer-'mienros der ortlculo 91 Froceién IX de la Ley de Trensporencioy

Acceso o fo informocién Piblica para ef Estado de Quintona Hoo Para mds rnformac.'én sobre el uso de sus dates personales consulte nuesl(o Awso de Frivacidod Jntegrai en .
ttm:ffgroo. ob nx/seso av]sns de-privacidod, - P . '
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Secrefaria de Salud y Directora General
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Anexo IV

CONSTANCIA DE DESEMPENO DE LABORES O COMISIONES TEMPORALES |

EN LUGARES DISTINTOS AL DE ADSCRIPCION.

NUOM. DE OFICIO DE LA ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS

Y PASAJES: 5370 /2018
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POR EL FUNCIONARIO RESPONSABLE DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA
. ANTE LA CUAL SE DESARROLLO LA COMISION.

éiIAGO CONSTAR QUEELC. ALBERTO ROSAS CORTES

SAN FCO BOTES ¥ JAVIER R. GOMEZ

LABORO EN ESTA CIUDAD DE:

AP

G ”;

LOS DIAS: D7 AL 12 Y DEL 14 AL 16 DE ENERO
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OR lA DEP NDEN?A @UE GENERO LA COMISION
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EL COMiSIONADO CUMPEIO CON LOS TRABAJOS ENCOMENDADOS EN THEMPO

Y FORMA CON BASE EN LOS REQUERIMIENTOS ESTABLECIDOS.
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Me comprameto a comprobar, el importe asignada en cancepto de vidticos y/o pasajes, pnf et monto otorgado ¥ con la decumentacién carr;s'pon-diente' y en su caso reiniégrar los
importes no devengados, dentro de un periodo méiximio de § dias al término de 1.1 camlsllSn, en el evento de omitir esla oh!:gacnﬂn autorizo me sea descoutﬂdo Ei importe .

-l

correspondiente de mi sueldo er la quincena que aplique.

Se le fnformo que los Serviclos Estatales de Salud {SESA] reafirordn Lransferenr.'as de u'aros pers Jnales pora a!ender requenmfen!os del orticulo 91 Froe:cfén iX de fo Ley de Transpcrrencm v
gArcesa @ lo Informocién Publica pora el Estado de auﬁntano Roo Poru més informacidn sobre el use de sus dotos personales comsulte nuefl‘m Avisa de Privacidad -'nteyraf en

rop. ab mx/sesofevisos-de-privacidad,



