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SE ;g i QUINTANA RDO MAS ¥ MEIGRES
SECRETARIA BE SALUD AR o i SFORUNIDADES

Dependencla: SERVICIOS ESTATALES DE
SALUD EN QUINTANA ROO

Direcclén de: JURISDICCION SANITARIA No.1

Area: DEPTO. DE VECTORES

No. de Oficlo: SES/S1/CVENECTORES/463/1/2019.

%2019, afio del respeto a los derechos humanos”

ASUNTO: Comisién.

Chetumal, Q. Roo, a 1 febrero 2019.

C. EYFI YESENIA MENESES PADILLA.
TECNICO EN PROGRAMAS DE SALUD
PRESENTE.

Por medio del presente, le informo que se le comisiona del dia 01 al 02, 05 al 09,
11 al 16 febrero 2019 del afio en curso, a las localidades de Chetumal (Laboratorio
Estatal), para realizar Actividades De Microscopista, por lo cual se le autoriza 10 dias de
vigticos con cargo al Programa de Vectores.

Sin ofro patticular, me despido de Usted no sin antes enviarle un cordial saludo.

ATENTAMENTE
SUFRAGIO EFECTIVO. NOJREELECCION.
LA JEFA DE LA JURISDIGCION SANITARIA No. 1

FGHIYS

s it 5/

C.c.p.- Lic. Joaquin Calderén Guzmén.- Administrador Jurisdiccional.

Av. Andrés Quintana Roo Col. Centro. C.P. 77000.
Chetumal, Quintana Roo, México.
Tel.: (983) 83 51921 Ext. 65350
Imagen.sesa@gmail.com

C.c.p.- Mihutario.
ZMS/} G/DC{%P/ P/faoc* Jurisdiceion Sanitaria No. 1
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Anexo [ e
Oficio de Comisién No, 463/2019
ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS Y PASAJES
/ Claveo | omindcié | Denominaci Aread
Ejercicio V4 Timesire Tipo de Plaza nivel del enome! JEnomnac gaeaee
/ / S/ puesto n del/puesio 6n del cargo / adscripcién
@/ / TECNICO EN | TECNICO BN
2019 ENERO - MARZ ESTATAL MO2073 PROGRAMAS | PROGRAMAS VECTORES
- DESALUD DESALUD
Nombre completo del (la) servidor(a) publicofa) Tipo de vigle Nimero t?e persenas . ?IT.IPD!'E
Denominacién del encargo (Heclanal{ acompaianies en el ejercido porel
= P o comisién Infernacional) encargo o coa:ms_ion del total Eie
Mombre(s) A o sl servidor publico acompafantes
rg S
EYFI YESENIA MEMESES PADILLA ACTIVIDADES Dé
MICROSCOPISTA HACIRNAL ¢ #4
RFC.: MEPE760206CB4/
Cargoe al Programa: VECTORES
Lugarde qucnpcién del Lugar del encargo o comisién Perodo del encaigo o
comisionado Molivo del Medio de comisién
_encargo o Transporte salida Regreso
Pais Estado | Civdad Pals Estado Ciudad // comision [horafdia/ | (hora/dia/mes
/£ mes/ afo) / ano)
TERRESTRE 08:00 HRS 08:00 HRS
01/02/2019 02."02!20]“)//
CHETUM ACTIVIDADES DE 06:30 HRS 04:30 HRS
MEXICO QROO AL MEXICO | QROO CHETUMAL (LABORATORIO EST.A}' AL) MICROSCOPISTA 05/02/2019 09/02/2619
06:00 HRS 06/0 HRS
11/02/2019 16/02/2019

i

Importe ejercido por el encargo o comisién

Clave (s) Presupuestal (es): 21 Anlicipo Uquidadén
. . Importe aslgnado por Imporle ejercido Impoiie de gastes no
Clave de partidas Denomlgc;f:clic;n dek concepto de gastos de con molivo del erogados derivados del
parlt viaficos encargo o comision encargo o comisién
37501 Viaficos en el pais $ 350.00 $350.00 $ 3500 rd
37101 Pasajes aéreos nacionales
37201 Pasajes lerrestres
nacionales
37301 Pasajes maner‘nos, lacustres
y fluviales
39201 Impuestos y derechos
Total comisién: $350.00 $350.00 $3500

Respecto alos informes sobre el encargo o comisién

Fecha de entrega del informe de la comisién o encargo Hipervinculo al informe de ka comisién o Hipervinculo a los Hi TREUIG &
encomendado encargo encomendado COn\p/ﬁnL@s i PEIG IR Al
P / fiscales @ Constanti neamientos para
{dia, mes, afo) ,«’ de  empeno do \ [ '€gular el otorgamiento
22/02/2019 // /_._- Iabnfe de vidlicos y pasajes
e sfrepE Ry |b~ ITARIA NO, 1

EL CO? mADO /
C. EYFI YESENI. SES PA[y

./ /JQ ACLUIN CALDERON GUZMAN

~

/oeﬁm ﬁ ,Agjidﬂ’sr

MSP. ZOILAWAG

NO SANROVAL

Me comprometo a compraobar, el importe asignado en concepto de viiticos y/o pasajes, por el monto otorgado y con la documentacién correspondiente, y en su caso reintegrar los
importes no devengados, dentro de un periedo méximo de 5 dfas al término de la comisién, en el evento de omitir esta obligacién, autorize me sea descontado el importe

correspondiente de mi sueldo en la quincena que aplique.

Se le informa que los Servicios Estatoles de Solud (SESA) realizorén transferencias de datos personales, para otender requerimientos del articulo 91 Fracclén IX de la Ley de Transparencla y
Acceso a lo Infermocidn Publica pora el Estado de Quintana Roo. Para mds Informocidn sobre el use de sus datos personales consulte nuestro Aviso de Privacidod Integral en

http:/faroo.qgob.mx/sesv/avisos-de-privacidad,



SALUD

1aEA LY ke sy

BHe ks

M.S.F Alejandra Aguirre Crespo
Secretaria de Salud y Directora General
de los Servicios Estatules de Salud

SES:

SRVICOY BATALIS DE !AIUD

QR
4G ¥ HTINERS

GU 1‘(' lﬂ Rf‘f)
i OPORFUNIDADES

i Al

d
Anex9 Al
46372019

s

Oficio No.:

o
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/
-5 FECHA DE ELABORACION .-

UNIDAD RESPONSABLE -

JURISDICCION SANITARIA #1 01/02/2019
-------- " DATOS GENERALES - T
NOMBRE DEL COMISIONADO EYF| YESENIA MENESES PADILLA
CARGO DEL COMISIONADO TECNICO EN PROGRAMAS [/E SALUD
ADSCRIPCION DEL COMISIONADO JURISDICCION SANITARIA #1
PERIODO DE LA COMISION 01 AL02,05 ALO9, 11 AL 1,6/FEBRERO 2019
LUGAR DE LA COMISION CHETUMAL (LABORATéRIO ESTATAL)
IMPORTE DE VIATICOS OTORGADOS 35ch
//

PARA REALIZAR ACTIVIDADES DE MICROSCOPISTAS| g%é’@urs SE LE AUTORIZA 10 DIAS DE GASTOS DE CAMINO
CON CAR’GQ@\L( f\ DE VECTORES.

f;}
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h‘:Z;-,‘::--e,:-; /
e ; /
Bl ”: B ! \JT.‘\TA' LY 7 'D
‘, JUR _ AN
FIRMA DEL COMISIONADO COORBNAGEA /o iCIA FIRMﬂyJEL IEF EDIATO
/ GABRIEDA(PER {
P b
C. EYFI YESENIA MENESES/PADILLA N C. RUBEN JBKESTO CRUZ PEREZ

VIGILANCIA EP EMIGLOGECA

DECLARC BAIO FROTESTA DE DECIR PLA VERDAD QUE LOS DATOS ASENTADOS EN ESTE INFORME SON VERDADEROS, ASI COMOD LA DOCUMENTACION ANEXA QUE REUNE LOS
REQUISITOS RSCALES EFECTVAMENTE EXPEDIDA POR LOS PRESTADORES DE SERVICIO Y GUE ESTOS CORRESPONDEN A LOS CONCEPIOS DE GASTOS AUTORZADOS EN LOS
UNEAMIENTOS PARA REGULAR £t OTORGAMIENTO DE VIATICOS ¥ PASAJES EN LA ADMINSTRAC KON PUBLIC A CENTRAL Y PARAESTATAL DEL ESTADO DE GUINTANA ROO.

Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de vidticos y/o pasajes, por el monto otorgado y con la documentacién mrrespundlente ¥ en su caso reintegrar los
impertes ne devengados, dentro de un periode maximo de § d[as al término de 1a comisitn, en el evento de omitr esta obligacién, autorizo me sea descontado ¢f importe

correspondlente de misueldo en la quincena que apligue.
Se le informu gue los Serviclos Estatoles de Salud (SESA) reclizordn rransferencras de datos personoles, poro otender requerimientos del' erticulo 91 Froceldn IX de la Ley de Transporencia y

Acceso a la Infermoclén Pdblica pora el Estada de Quintona Roo. Pora mds .‘njormaddn sobre el use de sus datos personales corsulte nuestro Aviso de Privacidod Integral en
hitp:, b.mxfsesa/mvisos-de-privocidod,
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CONSTANCIA DE DESEMPENO DE LABORES O COMISIONES TEMPORALES
EN LUGARES DISTINTOS AL DE ADSCRIPCION,
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Anexo IV

. /
NUM. DE OFCIO DE LA ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS
Y PASAJES: 483 /2019

/

POR EL FUNCIONARIO RESPONSABLE DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA
ANTE LA CUAZE DESARROLLO LA COMISION,

HAGO CONSTAR QUEELC. EYFI SENIA MENESES PADILLA

LABORO EN ESTA CIUDAD DE: CHETUMAL (LABORATORIO ESTATAL}
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POR LA DEPENDENCIA QUE GENERO LA COMISION

EL COMISIONADO CUMPLIO CON LOS TRABAJOS ENCOMENDADOS EN THEMPO
Y FORMA CON BASE EN LO3 REQUERIMIENTOS ESTABLECIDOS, e v

EL TFOLAR DEVA UNIDAD RESPONSABLE
MsP. 701 MA%%NDOV L o

\a =
FIRMA

Me comproniete a comprobar, el importe asignade en concepto de vidticos y/o pasajes, por el monto otorgado y con la dacumentacién correspandiente, y en su caso relntegrar los
importes no devengados, dentro de un pericdo méximo de § dfas al término de la comisién, en el evento de omitir esta ubhgacién autorizo me sea descontade e} Importe

correspondiente de mi sueldo en la quincena que aplique.

Se fe fnforma que los Servitios Estatales de Solud (SESA) realitordn transferencios de datos persana.'es pora atendsr requerimientos del orticule 81 Fraceldn IX de lo Ley de Tmnsparencfa ¥
Acceso a la Informoctdn Pablica para el Estado de Quintona Roo, Para mds informaddn sabre el uso de sus datos personales consulte nuestre Avise de Privacidod fntegrol en

hitpi/faron.gob.mxfsesafavisos-de-privacid,



