SALUD M. SESA

SECRETARIA DE SALUE QUINTANA ROO Aks ¥ pEiOREs  SERVIIOS ESTATALES DE SALUD
EeRETAalA DE SALUD QUINTANARRD SRS

Dependencia: SERVICIOS ESTATALES DE
SALUD EN QUINTANA ROO

Direcciénde:  JURISDICCION SANITARIA No.1

Area: DEPTO. DE VECTORES

No. de Oficio: SES/JS1/CVENECTORES/595/11/2019.

%2019, afio del respeto a los derechos humanos”

ASUNTO: Comisién.

Chetumal, Q. Roo, a 18 febrero 2019.

C. ELDA YUSELMI MEDINA BARAJAS.
TECNICO EN PROGRAMAS DE SALUD
PRESENTE.

Por medio del presente, le informo que se le comisiona del dia 18 al 23, 25 -feb al
01 mar/19 del afio en curso, a las localidades de Cacao, para realizar Actividades De
Vigilancia Epidemiologica, por lo cual se le autoriza 9 dias de viéticos con cargo al
Programa de Vectores.

Sin otro particular, me despido de Usted no sin antes enviarle un cordial saludo.
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Anexo [ e
Oficio de Comlsién No./595/2019
ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS Y PASAJES
/ ~ Claveo N .
B - . g . Denominacié | Denominaci Areade
Ejerciclo y Timeshe /, fipode Plaza "gis"’j‘ del puesio | éndel cargo | adscipcién
g / TECNICO EN | TECNICO EN
2019 ENERO - MARIO ESTATAL MO2073 | PROGRAMAS | PROGRAMAS [ VECTORES
DE SALUD DE SALUD
Nombre completo del {la servidor(a) publico(ol ol Nomero de pefsonas tmporle
P ) fo} piblice(o] Deriominacién del encorgo r‘(‘:“;ger‘:;‘:‘f acompanantes enel | efercido por el
~ - rovm— o comisién Intemuf:loncl) encargo o comision del fotal de
rimer Segundo - P servidor pliblico acompadantes
Nombre(s) - apelido |/ apeligo” /
A / 7
£LDA YUSELMI MEDINA' BARAJAS | ACTIVIDADES DE VIGIANCIA
¥
A / EPIDEMIOLOGICA NACIONAL 0 $00
RFC:  MEBE790320DY3 /
Cargo ol Programa: VECTORES /
Lugar de adscripcién del Lugar del encorgo o comisién // Periodo del encargo o
h / Motivo del Medio de - comisién
7 encargo o Transpyﬂé Sakda Regreso
pals Bstado | Ciudad | Pals | Estado Ciu 7d/ comisién / (hora/dia/ | {hora/dia/mes
) / mes/ o) Janol”
ACTIVIDADES DE |/ TERRESTRE | 06:00 HRS oe%)o’ HRS
CHETUM VIGLANCIA 18/02/2019 |  23/02/2019
MEXICO | QROO AL | MEXICO | QROO CACAO EPIDEMIOLOG 06:00 HRS A 07:30 HRS
A 25/02/2019 | 01/03/2019
importe ejercido por ef encargo o comlsion
Clave () Presupuestol (es): 21 Anticipo liquidacién
o 16n de la Importe asignado por Importe ejercido Imporie de gastos no |
Clave de partidos " e ct pto de gastos de con molivo del erogados derivados dél
pattida " ” s
vidticos encargo o comision encargo o comjsion
37501 vidiicos en el pals $ 350.00 $350.00 $3150°
37101 Posajes aéreos nacionales !
37201 Pasoie$ teirestres
nacionales
37301 Pasojes mun’lir.nm. lacusires
y fluviates
39201 mpuestos y derechos
Totol comision: $350.00 $350.00 $3150
Respecto o los informes sobre el encaigo o comisién
Fecha de entrega del informe de la comistén o encargo Hipervinculo atintorme de ka comisién o Hipervinculo a los Hi fnculoa
encomendado ! encorgo encomendado comprobantes Unzirr‘:nenlos @

EL COMISIONADO

dia, mes, afio) / fiscalles o consta

iy e donparas | e
07/03/2019 / . . - obolos s pas

C. ELDA YUSELMI MEDINA BARAJAS /
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ato otorgado y con la documentacién correspondiente, y en su caso rejntegrar los

Me comprometo a camprabar, e imposte asignado en concepto de vidticos y/o pasajes, por elmo
sea descontado el fmporte

importes no devengados, dentro de un periodo méximo de § dlas al términa de la comisién, en el evento de omitir esta obligacién, autorizo me

correspondiente de mi sueldo en la quincena que aplique.

Se e Informa que fos Serviclos Estatales de Salud (SESA) reolizarén transferencics de datos personcles, pora atender requerimientos del orticulo 91 Fraccién X de la ey de Transparencia y

Aceso o fa Informocién Piblica pora el Estado de Quintona Roo. Para mds infermecidn sobre o1 wso de sus datos personales corsulte nuestro Aviso de Privacidad lntegrol en
/e b. twacidod.
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Anexoll
Oficio No.: 585/2019

INFORME DE LA COMISIéN J
[ UNIDAD RESPONSABLE ) [: FECHA DE ELABORACION
JURISDICCION SANITARIA #1 /] T 81022019
DATOS GENERALES
NOMBRE DEL COMISIONADO ELDA YUSELMI MEDINA BARAJAS
2
4o

CARGO DEL COMISIONADO TECNICO EN PROGRAMAS DE SALUD

f

s
ADSCRIPCION DEL COMISIONADO JURISDICCION SANITARIA #1
PERIODO DE LA COMISION 18 AL 23, 25 FEB/AL 01 MAR/19
LUGAR DE LA COMISION CACAD
IMPORTE DE VIATICOS OTORGADOS {50

/

/

PARA REALIZAR ACTIVIDADES DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA , POR LO QUE SE LE AUTORIZA 9 DJAs/ DE GASTOS DE
CAMINO CON CARCIEALRROGRAMA DE VECTORES.
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FIRMA DEL COMISIONADO JUKI
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C. ELDA YUSELMI MEDINA B/72AJAS

/.

DECLARO BAJO PROTESTA DE DECIR PLA VERDAD QUE LOS DATOS ASENTAROS EN ESTE INFORME SON VERDADEROS, ASf COMO LA DOCUMENTACION ANEXA QUE REUNE LOS
REQUISITOS FISCALES EFECHIVAMENTE EXPEDIDA POR LOS PRESTADORES DE SERVICIO Y QUE £SIOS CORRESPONDEN A LOS CONCEPIOS DE GASIOS AUIORIZADOS EN LOS
0S PARA REGULAR EL OTO! JENTO DE VIATICOS Y PASAJES EN LA AOMINISTRACION PUBLICA CENTRAL Y PARAESTATAL DEL ESTADO DE QUINTANA ROO.

Me comprometo a comprabar, el Importe asignado en concepto de vidticos y/o pasajes, por el monto otorgado y con Ia documentacién correspondiente, y en su ¢aso reintograr los

importes no devengados, dentro de un periodo méximo de § dfas al término de la comisifn, en e} evento de omitir esta obligacién, autorizo me sea descontado el importe

corr demisueldoen lag ique.

Se le informo que los Servicios Estotales de Solud (SESA) realizarén de dates personales, pora atender del articulo 91 Fraccién IX de la Ley de Transporencioy

eceso o o informocidn Piblica para el Estado de Quintana Reo. Pora mds informecién sobre el uso de sus datos personoles consulte nuestro Aviso de Privocidod integrol en
5
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SALUD

MhGnaasia LA

CONSTANCIA DE DESEMPENO DE LABORES O COMISIONES TEMPORALES

EN LUGARES DISTINTOS AL DE/ADSCRIPCIO'N.

£
NUM. DE OFICIO DE LA ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS
Y PASAJES: 595 /2019
/ "
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EL COMISIONADO CUMPLIO CON LOS TRABAJOS ENCOMENDADOS EN TIEMPO
Y FORMA CON BASE EN LOS REQUERIMIENTOS ESTABLECIDOS.
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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 dacumentacién correspondiente, y en su caso refntegrar los
importes no devengados, dentro de un periodo méximo de 5 dias al término de la comlisién, en el evento de omitir esta obligacién, autorizo me sea descontado el importe

correspondiente de mi sueldo en la quincena que apligue.
Se le informa que los Serviclos Estatoles de Solud (SESA) realizarén transferencios de dotos personoles, pora atender requerimlientos del orticulo 91 Froccién IX de la Ley de Transporencia y

Acceso  lo informocién Piblica para el Estado de Quintona Reo. Para més Informocidn sobre el uso de sus dotos personales cansulte nuestro Aviso de Privacidod integral en
de-privocidad.




