Dependencia: SERVICIOS ESTATALES DE

SALUD EN QUINTANA ROO
Direccién de: JURISDICCION SANITARIA No.1
Area: DEPTO. DE VECTORES

No. de Oficio: SES/S1/CVENECTORES/938/111/2019.

42019, afio del respeto a los derechos humanos”

ASUNTO: Comision.

Chetumal, Q. Roo, a 7 marzo 2019.

C. ARIEL BRICENO PACHECO.
TECNICO EN PROGRAMAS DE SALUD
PRESENTE.

Por medio del presente, le informo que se le comisiona del dia 11 al 16 de marzo
2019 del afio en curso, a las localidades de Botes, Cocoyol, Cacao, Ingenio Rojo Gomez,
Sabidos, Allende, Ramonal, Palmar, Sacxan, Ucum, para realizar Actividades
Entomologicas, por lo cual se le autoriza 5 dias de viaticos con cargo al Programa de

Vecfores.

Sin otro particular, me despido de Usted no sin antes enviarle un cordial saludo.
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Anexo |
Oficlo de Comisién No. ?BBIQOI‘?
ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS Y PASAJES
7 “ Clave o ~
Ejercicio b Timesire Tipo de Plaza nivel del Denomingelo Den9m|naci Area d.e,
ntlel puesto | 6ndel cargo adscripcién
puesto / / 7 4
/ /| TECNICO EN [ " TECNICO EN” P
2019 ENERO - MARIO ESTATAL MO2073 PROGRAMAS | PROGRAMAS VECTORES
DESALUD DE SALUD
Nombre completo del (la) s:ﬁ,{ia‘u(a] piblicofa) ) Tipo de vidje Nimero de personas _Importe
/ Denpofminacién del encargo {Nacional / acompanantes en el ejercido por el
7 - ~ jrd o comisién inlsmaclonal) encargo o comisién del total de
Nombrels] an.er Segundo / ) 4 4 servidor publico acompaiianties
/ apellido /cxpelﬁcjo .
ARIEL / BRICENO PA 4CO ACTIVIDADES
4 ENTOMOLOGICAS RACIEHAL L 00
RFC.:  BIPA940714313 /
Cargo ol Programa: VECTORES  /
Lugar de adsciipcién del - p Pericdo del encargo o
i Lugar del encargo o comisién A
comisionado Molivo del Medio de comisgon
¥ encargo o Transporte Salida / Regreso y
Pals Estado | Ciudad | Palk | Estado Ciudad” comisién Y (hora/dig’| (horafdia/mes |~
,/ mes/ giio) {afo} .~
SHE BOTES, COCOYOL, CACAD, INGENIO ACTNIDA?( TERRESTRE s —_ 45
MEXICO QROO AL MEXICO | QROO ROJO GOM} . SABIDOS, ALLENDE, ENTOMOLOGICA ”’,63‘,20'9 1 ,&{3[1,20]9
RAMONAL PALMAR, SACXAN, UCUM # ¥
Importe ejercido por el encargo o comisién
Clave {s) Presupuestal (es): 21 Anlicipo Uguidadén
. o Z
. Impoite asignado por Imporie ejercido Importe de gastos
Clave de parlidas Denﬂ"“gﬂ%‘:}“ dala concepto de gastos de con molivo del erogados derivadés del
P vidficos encargoe o comisién encargo o gomision
37501 Vidlicos en el pas $ 350.00 $350.00 $1750
37101 Pasajes aéreos nacionales ’
Pasajes lerrestres
720 nacicnales
37301 Pasajes maritimos, lacusires
y fluviales L
39201 Impuestos y derechos
Total comisidn: $350.00 $350.00 $)750

Respeclo a los informes sobre el encargo o comisién

Fecha de entrega del informe de la comisién o encargo

/

encomendado
[dia, mes, afio)
22/03/2019
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Hipervinculo alinforme de ka comisién o
encargo encomendado

Hipervinculo a los
comprebantes

fiscales o constancia
de desempeﬁo\de

laber \

Hipervinculo a los
lineamientos
reguldr el otorg
de

iento

Me comprometo a comprobar, el imperte asignado en concepto de vidticos y/o pasajes, por el monto otorgado y con la documenacién carrespendiente, y en su casojreintegrar 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 descontaflo el importe

correspondiente de mi sueldo en la quincena que apligue.

Se le informa que los Servicios Estatoles de Solud (SESA) realizardn transferencios de datos personoles, para atender requerimientos del articulo 91 Froceldn IX de fa Ley de Transparencia y
Acceso a la Informocién Piblica pora el Estada de Quintana Reo. Pora mds informocidn sobre el uso de sus datos personales consulte nuestro Aviso de Privacidod Integrol en

http:/faroo.qob.mx/sesofavisos-de-privacidod,
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Anexo IV

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

Vi

7
NUM. DE OFICIO DE LA ORD/EN/DE MINISTRACION DE VIATICOS
Y PASAJES: 938 /2019

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

HAGO CONSTAR QUE EL C. /AR'IE{BRICENO PACHECO
3 /

LABORO EN ESTA CIUDAD DE: BOTES/C/ COYOL, CACAO, INGENIO ROJO GOMEL,
SABIDOS, ALLENDE, RAMONAL, PALMAR, SACXAN, UCUM
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POR LA DEPENDENCIA QUE GENERO LA COMISION

EL COMISIONADO CUMPLIO CON LOS TRABAJOS ENCOMENDADOS EN TIEMPO
Y FORMA CON BASE EN LOS REQUERIMIENTOS ESTABLECIDOS.

EL TITULAR DE LA UNIDAD RESPONSABLE

AT DE SALUD
ERVICIOS ESTATALES 1
1GCION SANITARIA No.
JURISDIC® e e ATURA
SELLO

por el monto otorgado y con la documentacién correspondiente, y en su caso reintegrar los

Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de vidticos y/o pasajes,
6n, en el evento de omitir esta obligacién, autorizo me sea descontado el importe

importes no devengados, dentro de un periodo méximo de 5 dfas al término de la comisi
correspondiente de mi sueldo en la quincena que aplique.
Se le informo que los Servicios Estatoles de Salud (SESA] rea
Acceso a la Informocién Pdbiica para el Estado de Quintana Reo. Para mds

http://aroo.qob.mx/sesofavisos-de-privacldad.

lizardn transferencios de datos personales, pora atender requerimientos del articulo 91 Fracclén X de la Ley de Transparencia y
Informacién sobre el uso de sus datos personales consulte nuestro Aviso de Privacided Integrol en
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Secretaria de Salud y Directara General

SELMEBAREA GE VAL IS de IDS SEfViCiQSI ESIQ{UIES dE S(llUd S}?;‘JJL‘.':&':.’[‘: SEXVICOS ESTATALES DE SALUD
Anexo |l
Oficio No.:/938.201 9
' INFORME DE LA COMISION
UNIDAD RESPONSABLE . FECHA DE ELABORACION
JURISDICCION SANITARIA #)” - 07/03/2019
DATOS GENERALES
NOMBRE DEL COMISIONADO ARIEL BRICERIO PACHECO
: SEL]
/ /
CARGO DEL COMISIONADO TECNICO EN PROGRA-MA> DE SALUD
ADSCRIPCION DEL COMISIONADO JURISDICCION SA/NI{ARIA #1
PERIODO DE LA COMISION 1 aL1smbbzofie
: BOTES, COCOYOL/CACAQ, INGENIO
LUGAR DE LA COMISION ROJO GOMELZ, SABIDOS, ALLENDE,
RAMONAL, PALMAR/SACXAN, UCUM
IMPORTE DE VIATICOS OTORGADOS 1750

7
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’ /
g SE LE AUTORIZA 5 D /{S DE GASTOS DE CAMINO CON

RHE VECTORES.
WK

PARA REALIZAR ACTIVIDADES ENTOMOLOGICAS , POH‘ ke
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FIRMA DEL COMI87A00 COo0
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C. ARIEL BRICENO PACHECO

C ,_ANC,A FIRMA DEL JEFE/NMEDIATO

COOEkDINADOR DE
VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

DECLARO BAJO PROTESTA DE DECIR PLA VERDAD QUE LOS DATOS ASENTAGOS EN ESTE INFORME SON VERDADEROS, ASI COMO LA DOCUMENT_ACION ANEXA QUE REUNE LOS
REQUISITOS FISCALES EFECTIVAMENTE EXPEDIDA POR LOS PRESTADORES DE SERVICIO Y QUE ESTOS CORRESPONDEN A LOS COMCEPTOS DE GASTOS AUTORIZADOS EN LOS
LINEAMIENTOS PARA REGULAR EL OTORGAMIENTO DE VIATICOS Y PASAJES EN LA ADMINISTRACION PUBLICA CENTRAL Y PARAESTATAL DEL ESTADO DE QUINTANA ROO.

Me comprometo a comprubar. 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 méximo 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 Solud (SESA) realizardn transferencios e datos personales, para atender requerimientos del orticulo 91 Fraccién IX de la Ley de Transparencia y

Acceso a la Informocidn Piblica pgra el Estada de Quintana Roo. Pora mds informocidn sobre el use de sus datos personales consulte nuestro Aviso de Privacidad Integral en
http://aroo.q0b.mx/fsesafavisos-de-privacidad, .



