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Dependencia: SERVICIOS ESTATALES DE
SALUD EN QUINTANA ROO

Direccion de: JURISDICCIGN SANITARLA No.1

Area: DEPTO. DE VECTORES

No. de Oficio: SES/JS1/CVENECTORES/1168/11/2019,

“2019, ario del respeto a los derechos humanos”

ASUNTO: Comision.

Chetumal, Q. Roo, a 15 marzo 2019.

C. JUAN RICARDO BOLANOS RIOS.
PROMOTOR EN SALUD
PRESENTE.

Por medio del presente, le informo que se le comisiona del dia 19 al 23, 25 al 30
marzo 2019 def afio en curso, a las localidades de Allende, para realizar Actividades De
Vigilancia Epidemiologica, por lo cual se le autoriza 9 dias de vidticos con cargo al
Programa de Vectores.

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

ATENTAMENTE .
SUFRAGIO EFECTIVO. NO REELECCION.
EL JEFE DE LA JURISDICCION SANITARIA No. 1
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Tel: (983) 83 51921 Ext. 65350
Imagen.sesa@gmail.com
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Oficio de Comisién No. 1168/2019
. , s
ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS Y PASAJES \_.x
4 Claveo o A
Bercicio Timestre” Tipo gé Plaza niverGel | Detominacié f B Spominad %mw_w e
s Vi pUssto el pues brpdlel cargo a P n-
2019 /| ENERGY - MARTO REGULARIZADG FEDERAL “Mosos | FROMOTOR < PROMOTOR veciofs
7 EN SALUD EN SALUD
.._.,.w..
< N d import
Nombre completo del (la) servider(a) pdblice{a) . . Tipo ds vije Umero de personas _ importe
| Dencminacicn del encargo. Nacional / acompafiantes en el eiercido por el
— o comisién ’ (Nag ional ancargo o comisién del lotal de
 Primer Segundo’ o Infernacional} servidor piblico acompanantes
Nombre(s) . . - i pa
< apelide apélido -~
JUAN RICARDO F| molaros | ACTVIDADES DEVIGILANCIA
- EPIDEMICLOGIC A NACIONAL 0 300
RF.C. BORJIBS1114Gi68 . s
Cargo ai Programa: VECTORES s
Lugar de ﬁo.ﬁmo:m_n&: del Lugar giel encerge o comisien . Periodo Qm_. W.Mnaﬁo [}
comisionado Motivo del Medio de comisién
nd encargo o Transporte Salida Regreso
Pals Estado | Ciuded | Paks | Btade Ciudad comisidn {hora/dia/ | (hors/diafmes”
mes/ afo) /afo}
ACTIVIDADES DE | TERRESTRE | O&BOHRS |  06:30 w?
CHETUM VIGILANCIA 19/03/2019 23/0372019
MEXICO | GROO | ™7, 7 | MEXICO | QROO ALIENDE EPIDEMIOLOGIC 0600 HRS | 04:00 HRS
A 25/03/201% 30/03/2019
Importe gjercido por el encargo o comisién
Clave ls) Presupuestal (o)1 21 Anticipo Liguidacidn
_— Imeene asighade por Importe ejercide Importe de gasfos no
Clave de paridas D@:DBSM_.MW: dela concepto de gastos de con motivo del erogados detlyados del
pa vidticos encargo o comisién BNCOrgo G:eomisidn
37501 Vidtiess en ol pok $ 350.00 $350.00 $3150
370 Pasajes adreos nacionales v
Pasajes terrestres 4
87201 nacionales \
Pasaies marftimos, Jacustres
37301 y fluviales \
39201 imzuestos y derechos \
Tetal comisién: $350.00 - $ 350.00 2150
7/

Respecto alos informes sebre el encargo o comisidn

Fecha de entrega del Informe de la comisian

encomendado
[dio. mes, ano)
05/04/201%

/

5

\o\mumuﬁo

] f - Py
Hipervinculo al informe de ki comisién o
encargo encomendado

Hipervinculo a los
comprobantes
fiscales @ constancia
de desempefiode
labores .

Hipervinculo a los
Lineamientos para
regular ef olorgamiento
de vidficos y pasajes

Bl COMBIONADD \

€ JUAN RICARDO BOLA

Me comprometo a compfobar, ¢l importe asighade en concepto de vidticos y/a pasajes,
Importes ne devengados, dentre de un periodo méxlmo de 5 dias al té

correspondlente de mi sueldo en Iz quincena que aplique.

Se le informa que s Serviclos Estatales de Salud (SESA) reclizerdn transferencias de dotos personales, pora atender requerimientos
Acceso o la Informocién Publico pore el Estado de Quintara Roo. Pora més Informaclén sobre ef uso de sus
: itos-de-privagidod.
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por el monta otargado y con la documentzcidn correspondiente, ¥ en sy caso refntegrar los
roine de la comlsidn, en ol evento de omitir esta obligacién, autorizo me sca descontado ol Importe

del erticulo 91 Fraccidn iX de fo Ley de Transparencia y
datos personales consulte nuestro Aviso de Privecdad Integral en
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Oficio No.: 1168/2019

/

" INFORME DE LA COMISION!

S T UNIDAD RESPONSABLE (10 -
JURISDICCICN SANITARIA #1

"FECHA'DE ELABORACION |11
A 150372019

- DATOS GENERALES /173!

NOMBRE DEL COMISIONADC

JUAN RICARDO BOLANOS RICS

i

CARGO DEL COMISIONADO PROMOTOR EN SALUD

ADSCRIPCION DEL COMISIONADO

JURISDICCION SANITARIA #1

PERIODO DE LA COMISION

LUGAR DE LA COMISION ALLENDE®

19 AL 23, 25 AL 30 MARZO 2019

IMPORTE DE VIATICOS OTORGADOS 3156

GICA , POR LO QUE SE LE AUTORIZA 9 DIAS
PROGRAMA DE VECTORES.
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FIRMA DEL CO \\Mﬁ%o

C. JUAN RICARLO BOLAROS RIOS

COORDINADOR DE
VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

wr

DECLARC BAJO PROTESTA/DE DECIR PLA VERDAD QUE LOS DATOS ASENTADOS
REQUISITCHS FISCALES EFECTIVAMENTE EXPEDIDA POR LOS PRESTADORES DE SERVICIKY ¥ QUE
LINEAMIENTDS PARA REGUILAR EL DTORGAMIENTC DE VIATICOS Y PASAES BN LA ADMINISTRACION PUBLIC A CENTRA
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EN ESTE INFORME SON VERDADERDS, ASI COMO LA
ESTOS CORRESPONDEN A LOS CONCEPTOS DE GASTOS AUTORIZADOS &N Los

STO CRUZ PEREZ

DOCUMENTACISN ANEXA QUE REUNE LOS

LY PARAESTATAL DEL ESTADO DFE QUINTANA ROOC,

Me compromete a comprobar, ¢t importe asignade en concepto de vidticos y/o pasajes, por el monto otorgado y

con la documentacidn correspondiente, v en su caso relntegrar los

importes no devengados, dentro de un periodo miximo de 5 dios al término do fa comisién, en el evento de omitlr esta obligacién, auterlze me sca descontzdo ol Importe

correspondiente de mi sueldo en la quincena que apligue.

Se le informa que los Servicles Estatales de Salud (SESA) reatizarde transferenclas de datos parsongles, paro atender requerimientos

Acceso a ia Informacidn Pibiica para ef Estade de Quintana Roo. Para mds informecidn sobre el use de sus
hi X

del articule 91 Fraccldn IX de la Ley de Transparencie y
datos personoles consulte nuestro Aviso de Privacidad integrel en
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Anexo IV

CONSTANCIA DE DESEMPENO DE LABORES O COMISIONES TEMPORALES
EN LUGARES DISTINTOS AL DE ADSCRIPCION.
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NUM. DE OFICIO DE LA ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS
Y PASAJES: 1188 /2019
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POR EL FUNCIONARIO NmvaZw>w_..m DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA

ANTE LA CUAL SE DESARROLLO LA COMISION,
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HAGO CONSTAR QUEELC. JUAN RICARDO BOLANOS RIOS

5

LABORO EN ESTA CIUDAD DE:  ALLENDE

LOS DiAS:
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PCR LA DEPENDENCIA QUE GENERO LA COMISION

EL COMISIONADO CUMPLIO CON LOS TRABAJOS ENCOMENDADOS EN TIEMPO
Y FORMA CON BASE EN LOS REQUERIMIENTOS ESTABLECIDOS. JUDOS Ag,.
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EL TITULAR DE LA UNIDAD RESPONSABLE TN
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DR. FERNANDO GONZALEZ ZENDEJAS
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NOMEREY FIRMA

Me compromete a comprobar, el importe asignade en concepto de vidticos y/o pasajes, por el monto otorgado y con la documentacién corvespondlente, ¥ en su caso reintegrar los
importes ne devengados, dentre de un periode méximo de 5 dias al wWrmino de a comislén, en el evento de omlur esta obligacién, autorlso me sea descontdo ol Importe
correspendiente de misuelde e la quincena que aplique.

Se le Informa que Jos Serviclos Estotoles de Solud (SESA) reallzardn Gonsferanclas de detas personales, pare atender requerimicntos del articule 91 Fracelén IX de la Ley de Transporenclo y
Acceso @ la Informaclén Pibiles pora el Estode de Quintono Roo, Parg mds infarmatidn sobre ef uso de sus datos personales consulte nuestre Avise de Privacidad Integral en
: .
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