SALUD & SESA

SECRETARIA PE SALUD QUITANAROO  sds v icionts, SERVIGOS ESTATALES DE SALUD

Dependencia: SERVICIOS ESTATALES DE

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

No. de Oficlo: SES/JS1/CVENECTORES/1220112019.

“2019, afio del respeto a los d t u

ASUNTO: Comisién.

Chetumal, Q. Roo, a 15 marzo 2019.

C. JOSE WILBERTH RODRIGUEZ AGUILAR.
TECNICO EN PROGRAMAS DE SALUD
PRESENTE.

Por medio del presente, le informo que se le comisiona del dia 19 al 23, 25 al 30
marzo 2019 del afio en curso, a las localidades de Amoyo Negro, Cibalito, Dos Naciones,
Dos Lagunas, Pioneros Del Rio, M. Crescencio Rejon, Ojo De Agua, Santa Rosa, Josefa
Ortiz De Dominguez, para realizar Actividades De Busqueda De Febriles, Larvicida, C.L, Y
Promocion A La Notificacion., por lo cual se le autoriza 9 dias de viaticos con cargo al
Programa de Vectores.

Sin otro particular, me despido de Usted no sin antes enviatle un cordial saludo.
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ATENTAMENTE )
SUFRAGIO EFECTIVO, NO REELECCION.
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M.S.P Alejandra Aguirre Crespo £y
SALUD Secretaria de Salud y Direciora General g §§A

Srnniasiam s da los Servicios Estatales de Salud

Anexo [
ORDEN DE MINISTRACION DE VIAHCO}»{'PASAJES L
.
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RF.C.: ROAW650318575 NOTIFCACION.
Cargo af Programa: VECTORES
Lugar de adsciipcidn del e Periodo det encargo o
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vidicos encorgo o comisidn encargo gcomisién
37501 Vidficos en el pak § 35000 $350.00 Ao
37101 Pasajes aéreos nacionales
37201 Paso]ef ferrestres.
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Pasajes maitimos, lacustres
370 y fluviales
39201 impuestos y derechos /
Totol comisién: $35000 $35000 3%
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EL COMISIONADO

JEFE DE LA JURISDICCION SANITAR!A

C. JOSE WILBERTH RQRRIGUFZAGU UAR DR. FERN?\N‘QQJ—Q

Me comprometo a comprobar; el imparte as{gnado en concepto de visticos y/o pasajes, por el monto otorgado y con il e Flos
importes o devengados, dentro de un periodo m&nmo de 5 dfas al término de la comisién, en el evento de ommr es@ ohugadén, aptefizo me sea desmntzdo el importe
correspondlente de mi sueldo en la quincena que apll

Se le Informa que los Servicios Estatales de Salud (SESA) eatiarén tansferencios de datos personoles, pora atender requerimlentos del gstiéulo 91 Frocelén X de lo Ley de Tansporenda y

Acceso a fo Iry’olrmxldn Pablica pora el Estodo de Quintana Roo, Para més informocibn sokre el uso de sus datos pusonaks corsulte nuestro Avisa de Privacidad integrof en




SALUD M.5.P Alejandra Aguirre Crespo
Secretaria de Salud y Directora General

Beasnasior vacs de los Servicios Estatales de Salud
" R T2 INFORME DE LA gz‘évumén e |
/
.
[2os - - UNIDAD RESPONSABLE = 7 ./ 7] [-17/FEGHADE ELABORACION - - |
/
{ JURISDICCION SANITARIA #1 | ] 15/03/2019
T DATOS GENERALES /-
NOMBRE DEL COMISIONADO JOSE WILBERTH RODRIGUEZ f}\éU{LAﬁ
CARGO DEL COMISIONADO TECNICO EN PROGRAMAS I SALUD,
/
ADSCRIPCION DEL COMISIONADO JURISDICCION SANyXRIA ;n/
) 7
PERIODO DE LA COMISION 19 AL 23,25 AL30 MARZé/ 2019

ARROYO NEGRO, CIBALITO,DOS
NACIONES, DOS LAGUNAS, PIGNEROS DEL

LUGAR DE LA COMISION RIO, M. CRESCENCIO REJ@N, OJO DE
AGUA, SANTA ROSA, JOSEFA ORTIZ DE
DOMINGYEZ
IMPORTE DE VIATICOS OTORGADOS 3150,

o
¢ P AN
PARA REALIZAR ACTIVIDADES DE BUSQUEDA VICIDA, C.L, Y PROMOCION A LA NOTIFICACION. , POR
LO QUE SE LE AUTORIZA 9 DJAS DE % O CON CARGO AL PROGRAMA DE VECTORES.
AN
TR
QNCI0S ESTMAL.E‘_
SEGP:CNPNON Y ‘\Q'AA‘:E’ :‘
RDINAC\ON'D\ B «)\\_.
oo EPIDEMIOLOBICA.
DRA. DIANA

S DE SALUD

FIRMA DEL COMISIONADO

C. JOSE WILBERTH RODRIGUEZ FIRIADE, JEFE IMMEOIATY

AGUILAR

DECLARO BAJO PROTESTA DE DECIR PLA VERDAD QUE LOS DATOS ASENTADOS EN ESIE INFORME SON VERDADEROY ASTLOMO LA DOCUMENTACIOH ANEXA QUE REUNE LOS
REQUITOS FSCALES EFECTIVAMENTE EXPEDIDA POR LOS PRESTADORES DE SERVICIO ¥ QUE ESTOS CORRESPONDEN A LOS CONCEPTOS DE GASTOS AUTORZADOS EN LOS
LNEAMSENTOS PARA REGULAR EL OTORGAIIENTO DEVIAIICOS Y PASAJES EN LA AD)MINSTRACION PUBLICA CENTRAL Y PARAESTATAL DEL ESTADO DE QURNTANA RQO.

Me comprometo a comprobar, 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, dentra de un periodo méximo de 5 dfas al término de fa comisién, en e} evento de omitir esta obligacién, autorizo me sea descontado ¢! importe

correspondiente de mi sueldo en la quincena que aplique,

Se fe Informa que los Servidos Estatales de Solud {SESA) realizarén transferenclos de datos personales, para otender requecimientos def orticulo 91 Froccién IX de Io Ley de Transporenciay

Acceso a la Informocién Piblica pora el Estado de Quintano Roo. Pora més Informocisn sokce el uso de sus dotos personoles consulte nuestro Aviso de Privacidod Integrol en
b. de-privocidad,




SALUD M.$.P. Alejandra Aguirre Crespo
Secretaria de Salud y Directora General
DI Ly kL de los Servicies Estatales de Salud

SEVCO5 AT DE SAIWD

Anexo IV

CONSTANCIA DE DESEMPENO DE LABORES O COMISIONES TEMPORALES
EN LUGARES DISTINTOS AL D?D/SCRIPCION.

NUM. DE OFICIO DE LA OkéN DE MINISTRACION DE VIATICOS
Y PASAJES: 1220 /2019
4

POR EL FUNCIONARIO RESPONSABLE DE LA UNIDA ADMINISTRATIVA
ANTE LA CUAL SE DESARROLLO LA COMISION.

HAGO CONSTAR QUEELC. JOSE WILBERTH RODRIGUEZ AGUILAR

LABORO EN ESTA CIUDAD DE:

ARROYO NEGRO, CIBALITO, DOS NACIONES, DOS
LAGUNAS, PIONEROS DEL RIO, CRESCENCIO REJON,
OJO DE AGUA, SANTA ROSA, JPSEFA ORTIZ DE

DOMINGUEZ
D08 3,
LOS DiAS: e %PS AL 30 MARZO 2019
% -

SERVICIOS ESTATA SERVICIOS ESTATALE [ PAYALLY

DE SALUD LES DE SALUD s )0 :

JURISDICCION No, 1 JURISDICCION No, 4

SECTOR 4 ZONA LIMITROFE SECTOR 4 ZONA LIMITRGFE

VECTORES VECTORES HECTORES /

NOMBREN FIRMA SELLO 2%5,26,23/48 24 Novs

J e 2l 2 2/ /E 252627 R 7'03/\’? 3004
Jose //,3}_/1% layféﬁ@n&%/ﬁa /

\/QL/,/" /pék LA DEPENDEW@?{,N/

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

EL TiTULAR DE LA UNIDAD RESPéNSABLE

DR. FERNANDO GONZAL

| SERVICIOS ESTATALES DE SALUD
— ! JURISDICCION SANITARIA No. 1
NOMBREY FIRMA ] _SERSATURA
e !

o H
Me camprometo a comprobar, el importe asignado en sgficepto de Wticos 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 pimo de § dias a término de la comisién, en el evento de omitir esta obligacién, autorizo me sea descontads €l fmports
de mi sueldo en la qui que aplique.

Se le Informa que los Servicios Estatales de Solud (SESA) realizardn tronsferencios de dotos personoles, para atender requerimientos del orticulo 91 Frocelén IX de lo tey de Tronsporenciay
Acceso a o Informocién Pblico pora el Estado de Quintona Roo. Para més informecién sobre el uso de sus dotos personoles consulte nuestro Aviso de Privacidod Integral en
5. de-privacidod.




