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Anexo [
Oficio de Comisién No. 133],/2019
ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS Y PASAJES
Cloyeo Denominacié | Denominac Area de
Ejercicio Timeslre Tipo de Plaza nivel del sfieminaglo CInicH e
p ndel puesto | éndel cargo adscipcién
/ puesto
/ y TECNICOEN | TECNICO EN
2019 / ABRIL- JUNIO ESTATAL MO2073. PROGRAMAS | PROGRAMAS VECTORES
/ P ‘ DE SALUD DESALUD
Nombre completo del (la) servider(a) publicola - Numero de personas Importe
P ta) Ip ta) Denominacién del encargo 1}ﬂ2§§:;cr]{fe acompanantes en el ejercido por el
—— — ‘ 0 comisién (it ernaginn ) | &"corgo o comisién del total de
Nombre(s) ’ Primer /| Segundo it a servidor publico acompanantes
/ apelido apelido,/ Al
FERNANDO ARNALD / ORTEG&\I uc / T DES /
J ; ACTIVIDADES DE/
? . PROMOCION NACIONAL 0 $0.0
RF.C. OEUF940503GHO g

Cargo al Programa: VECTORES
Lugar de adscripcién del

- Pericdo del en o
Lugar del encargo o comisidn eriedo del erctigo

comisionado Molivo del Medio de comisién
encargo o Transporte Salida Regreso
Pais Bstado | Ciudad | Pais | Etado Civdad comisién (hora/dia/ | (hora/dia/mes
mes/ ano) / ano)
LA UNION, CALDERON, REVOLUCION, TERRESIRE | QG0OHRS | 0600 HRS

ROVIROSA, COCOYOL, CACAO, PUCTE, 01/04/2019 |~ 06/04/2019

MEXICO | QrOO CHﬁ{UM MEXICO | Qroo JAVIER R, GOMEZ, A.O. VIEIO, A.G. A%’Egg ,E)S,? : oog%o‘?/goﬁsv 1%%040/25 139
NUEVO, SERGIO B. CASAS, JUAN SARABIA, /
XUL-HA Y HUAY-PIX - : 06:00 HRS 06:00 HRS
15/04/2019 16/04/2019
Importe ejercido por el encargo o comisién
Clave (s) Presupuestal (es): 21 Anticipo Liquidacién
L. Importe asignado por Importe ejercido Importe de gastos no
Clave de partidas DenomIgﬁEgn daia concepto de gastos de con motivo del erogados derivadoes del
P vidticos encargo o comisién encargo o comisién
37501 Viaficos en el pafs $ 350.00 $ 350.00 $ 3850
37101 Pasajes aéreos nacionales
37201 Poscue% terresires
nacionales
37301 Pasajes monhmos, lacustres
y fluviales
39201 Impuestos y derechos
Total comisién: $350.00 $ 350,00 $3850
Respecto alos informes sobre el encargo o comision
Fecha de entrega del informe de Ia cornisién o encargo Hipervinculo al informe de la comisién o Hipervinculo a los Hipervircuis:a o
encomendado encargo encomendado comprobantes PEVINCUlo;

" ; Lineamientos para

. 2 les o constancia

{dlfa, mes, afio) fisca egular el clorgamiento
de desempefiode regular el oforg e

22/04/2019 , , labores c&e vmhcrc‘)s Y pasqjes

EL COMISIONADO JEFE DE LA JURISDICCIO ;'SANITAR]A NO. 1
PANC .

A
DR. FE - J/Ez;izﬁ DEIAS

C. FERNANDO AR

LDO ORTEGON UC

importes no devengados, gntro de un periodo méaximo de 5 dfas al término de la comisidn, en el evento de omitir eSta obligacién, autorizo me sea escontado el importe

CuIrE‘SleI{Ti{‘!llEl} mi sueldo en la quincena que aplique. J

Se le informa queflos Servicios Estatoles de Solud (SESA) realizordn transferencios de datos personales, pora atender requerimientos del articulo 91 Fraccion 1X de lo Ley de Transparencio y
do de Quintona Roo, Para mds informacién sobre el uso de sus datos personales consulte nuestro Aviso de Privacidad Integral en

Me comprometo H?lﬁ{) aF, el importe asignado en concepto de vidticos y/o pasajes, por el monto otorgado y con la docugmntmmrrespondlentc, ¥ e}l su caso reintegrar los
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Oficio No.: 13yé019

ADSCRIPCION DEL COMISIONADO
PERICDO DE LA COMISION

LUGAR DE LA COMISION

IMPORTE DE VIATICOS OTORGADOS

/
- F.d - rd PRa B
" UNIDAD RESPONSABLE -~ i 7 T - FECHA DEFLABORACION = .t
JURISDICCICGN SANITARIA #1 ff 4 /59/03/201 9
DATOS GENERALES /
NOMBRE DEL COMISIONADO FERNANDO ARNALDO ORTEG/QN' uc
CARGO DEL COMISIONADO TECNICO EN PROGRAMAS@E” SALUD
R
s

JURISDICCION SANITARIA #1

01 AL 06,08 AL 13, 15,«{ 16 ABRIL 2019
LA UNION, CALDERON;REVOLUCION,
ROVIROSA, COCOYOL, CACAO, PUCTE,
JAVIER R. GOMEZ/A.OVIEIO, A.O.
NUEVO, SERGIO B. CASAS, JUAN SARABIA,

XUL-HA Y HOAY-PIX -

£
3850

PARA REALIZAR ACTIVIDADES DE PROMOCION | ﬁ@

IOty
Kl VRUESE LE AUTORIZA 11 DIAS DE GASTOS DE CAMINO CON
AN DE VECTORES,

R

7
B

CARGO Al PRG)

& ‘It.,;qrgng’f
g i

JURISDICCION Ak i wung | £
COORDINACION Lk ANCIA

; /
ﬁ ) CA FIRMA DEL JEFE INMEDIATO
X

FIRMA DETJEFE INMED! TO// C. RUBE ESTO CRUZ PEREZ

COORDINACOR DE | /
VIGIANCIAEPIDEMIOLOGIE A

SENTADOS EN ESTE INFORME SON VERDADEROS, ASl £OMO LA DOCUMENTACION ANEXA QUE REUNE LOS

DECLARO BAJO PROTESTA DE DECIR PLA VERDAD QUE LOS DATOS A
REQUISTOS ASCALES EFECTIVAMENTE EXPEDIDA POR LOS PRESTADORES DE SERVICIO ¥ QUE ESTOS CORRESPONDEN A LOS CONCEPIOS DE GASTOS AUTORIZADOS EN LOS
JES EM LA ADMINISTRACION PUBUC A CENIRAL Y PARAESTATAL DEL ESTADO DE QUINTANA ROO.

HINEAMIENTOS PARA REGULAR EL OTORGAMIENTO DE VIATICOS ¥ PASA

hasajes, por el monto etorgado ¥ con Ja decumentacién correspondiente, y en su caso relntegrar los

Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de vidticos yfo
o de 1a comisién, en el evente de omitir esta obligacién, autorizo me sea descontado el importe

importes no devengados, dentre de un periodo méxinio de 5 dias al términ
carrespondiente de mi sueldo en la quincena que apfique,

personales, pora atender requerimientos del orticulo 91 Froccidn IX de la Ley de Transperencia y

Se le inferma quz lps Servitios Estatoles de Solud {SESA) realizardn transferencios de dates
informocion sobre el uso de sus datos personales consulte nuestro Aviso de Privacidod Integral en

Acceso g In informocidn Pablica pora el Estodo de Quinteng Roo. Pora mds i

http://groo.qob.mx/sesafovisos-de-privacidad,
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Anexo IV
. \'6‘*‘\1[;&- i Y
CONSTANCIA DE DESEMPENO DE LABORES O COMISIO[\IES TEMPORALES ;'i‘s.,‘.éﬁ.“' ;
EN LUGARES DISTINTOS AL DE ADSCRIPCION, i WG

NUM. DE OFICIO DE LA ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS
Y PASAJES: 1331 /2019
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SERVICIOS ESTATALES
DE SALUYD
URISDICCION No. 1
STR O 1
VECTORES
Ve A
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—

POR EL FUNCIONARIO RESPONSABLE DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA
ANTE LA CUAL SE DESARRQI.I.O LA COMISION,

HAGO CONSTAR QUEEL C. FERNANDO A‘(NALDO ORTEGON UC

LABORO EN ESTA CIUDAD DE: A UNION, CA‘L’D/ERON. REVOLUCION, ROVIROSA,
COCOYOLKACAO, PUCTE, JAVIER R. GOMEZ, A, ;
VIEJO, A«O. NUEVO, SERGIO B, CASAS, JUAN SARABIA, SHLIC 1o e edepe
XUL-HA/Y HUAY-PIX 47 bE oS ATALES
’ " JURISDICCIGN No. 4

DISTRITG 4

LOS DIAS: 15 A VECTORES
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OF SALUD- iy JURISDICCION N - J
i JURISOIGCION No, 14 0.1 g d S ESTATALES
JURISGICCION No. 1 ECTOR 1 RIO How SECTOR 1 RIO HONDO . ),(', ;f,'/ 4
e T - SECTOR 1 RIO HONDO : \ F
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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.

\\‘N‘D(,S M.ﬁ' i

SERVICIOS ESTATALES DE SALUD
JURISDICCION SANITARIA No. 1

EN

Me comprometo a comprabar, el importe asignado cn concepto de vidticos y/o pasajes, por el monto otorgade y con la documentacién correspondiente, y en su caso reintegrar los
importes no devengados, dentro de un periodo madximo de 5 dias al término de la comisién, en el evento de omitir esta obligacién, autorizo me sea descontado el Importe
correspondiente de misueldoen |a quincena que aplique,

Se le informa que los Servicios Estatoles de Solud (SESA) realizorén transferencios de datos personoles, pora atender requerimientos del articulo 91 Fraccidn Ix de lo Ley de Transparencia y
Acceso a la Informacién Puiblica para el Estado de Quintana Roo. Pora mds informacién sobre el uso de sus datos personales consulte nuestro Aviso de Privacidod Integral en
her:(Lqrao.gnb.mx(sesa{avisos-de'grivacldad.




