M.S.P. Alejandra Aguirre Crespo
Secretaria de Salud y Directora General
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Anexo | /
Oficio de Comisién No. 1593/2019
ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS Y PASA JES
Clave o " . ” . :
i 2 5 Denominacié | Denominac Area de
Ejercicio / Timestre Tipo de Plaza nivel del . 7 &
/ / /, peslo n LEel puesto | éndel cargo adscripcion
PX fcnicoen | tecuo en
SALUD EN LUD EN
2019 ABRIL - JU REGULARIZA FEDERAL MOZO&y UNIDAD UNIDAD VECTZRES
AUXILIAR AUXILIAR
leto del (la) servidor(a) publicola . NUmero de personas Importe
Nombre completo del (la) idrla) pibicolal Denominacién del encargo T:zo df" V"IJ'/B acompanantes en el ejercido por el
© comisién 1 omot\a €encargo 6 comision del total de
Nombre(s) Primer / Segund / Intemnacional) servidor piblico acompanantes
apelido apeliid,
7
JESUS ENRI?(JE CASTILLO PACHECO Acnwp;,aé
£ ENTOMOLOGICAS NACIONAL e $o0
RFC..  CAPJ7B0S21LLS /
Cargo al Programa: VECTORES /
Lugar de c.c!scn'pcibn del /I.ugordel encargo o comisién ) Periodo del_e_ncorgo )
comisicnado Motivo del Medio de comision
y encargo o Transporte Salida Regreso
Pais Estado | Ciudad Pais Estado Ciudad / comision (hora/dia/ | (hora/dia/mes
mes/ afo) /afo)
\I/ TERRESTRE 06:30 HRS
16/04/2019
ACTIVIDA DES /
CHETUM PEDRO A. SANTCS, B A VISTA, 3 06:00 HRS.
MEXICO QROC AL MEXCO | \QROO VALLEHERMOSO Y LIMONES ENIOMOSLOGCA 22/04/2019
06:00 HRS
29/04/2019 01/05/2019
Importe ejercido por el encargo o comisién /
Clave (s) Presupuestal (es): 21 Anticipo Liquidacién
. N Importe asignado por Importe ejercido Importe de/gastos no
Clave de partidas Denominacitn de la concepto de gastos de con motivo del erogados derivados del
partida e o i
vidticos encargo o comisién |  encargé o comisién
37501 Vidticos en el pais $ 350.00 $350.00 /% 3850
37101 Pasajes aéreos nacionales
37201 Posales. temestres
nacionales
37301 Pasajes mcn'Iir_nos, lacustres
y fluviales
39201 Impuestos y derechos
Total comisién: $ 350.00 $ 350.00 $3850

Respecto a los informes sobre el encargo o comisién

Fecha de entrega del informe de la comisidn o encargo Hipervinculo al informe de la comisién o Hipervinculo a los Hi ncils 6
encomendado encargo encomendado comprobantes i fpervinc . ol c’”
i / fiscales o constancia nacmienios i
(dia. mes, afo) / de desempefio de regular el otorgomiento
08/05/2019 of o de vidticos y pasajes
EL COMISIONADO 4 JEFE DE LA JURISDICCION SANITARIA NO. 1
C. JESUS ENRI 0 PACHECO DR. FERNAND:

, el importe asignado en concepto de visticos /o pasajes, por el monto otorgado y con la documentacién correspoj

Me comprometo a compr
vento de omitir esta obligacién,

importes no devengados, dentro de un periodo maximo de 5 dfas al término de la comisién, en el e
correspondiente de mi sueldo en la quincena que aplique.
Se le informa que los Servicios Estatales de Salud (SESA) realizardn transferencias de datos personales, para atender requerimientos

Acceso @ la Informacion Publica para el Estado de Quintanc Roo. Para mds informacién sobre el uso de sus datos pers consulte nuestro

ulo 91 Fraccidn IX de la Ley

integrar los
el importe

k{g Transparencia y

Aviso de Prifucidad integral en
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\ SALUD M.S.F. Alejandra Aguirre Crespo
! Secretaria de Salud y Directora General

NENEIANANS 500 de los Servicios Estatales de Salud SiSkrorts  SEVICOS ETRIALS OE SAUD
exo Il
Oficio No.;/1593/2019
/
INFORME DE LA COMISION /
/ /
UNIDAD RESPONSABLE 7 y FECHA/DE ELABORACION
JURISDICCION SANITARIA #1 / 12/04/2019
{
DATOS GENERALES /
NOMBRE DEL COMISIONADO JESUS ENRIQUE CASTIL[O PACHECO
CARGO DEL COMISIONADO TECNICO EN SALUD EN UMIDAD AUXILIAR
ADSCRIPCION DEL COMISIONADO JURISDICCION ;‘NITARIA #1
PERIODO DE LA COMISION 16 AL 20, 22 AL 27,2?59A;I;RIL ALO1 MAYO
: PEDRO A. SANTOS/ BUENA VISTA,
LUGAR DE LA COMISION VALLEHERMOSO Y LIMONES
IMPORTE DE VIATICOS OTORGADOS 3650
/
PARA REALIZAR ACTIVIDADES ENTOMOLOGICAS , POR LO QUE SE LE AYTORIZA 11 DIAS DE GASTOS DE CAMING
CON CARGO AL PROGRAMA DE VECTORES,
/
RA. DIANA FIRMA DEL J MEDIATO

GARRI

C. JESUS ENRIQUE'CASTILLO PACHECO C. RUBENINESTO CRUZ PEREZ
[of R
VIGIlANgltA) ﬁ
DECLARO BAJO PROTESTA DE DECIR PLA VERDAD QUE LOS DATOS ASENTADOS EN ESTE INFORME SON VERDADEROS, ASI COMO LA DOCUMENTACION ANEXA QUE REUNE LOS

REQUISITOS FISCALES EFECTIVAMENTE EXPEDIDA POR LOS PRESTADORES DE SERVICIO Y QUE Brps CORRESPONDEN A LOS CONCEPTOS DE GASIOS 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 comprobar, el importe asignado en concepto de vidticos y/o pasajes, por el monto otorgado y con la d cor ¥ en su caso 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 descontado el importe

correspondiente de mi sueldo en la quincena que aplique.
Se le informa que los Servicios Estatales de Salud (SESA) r ias de datos pe les, para atender requerimientos del articulo 91 Fraccién IX de la Ley de Transparencia y

Acceso a la Informacion Piblica para el Estado de Quintana Roo. Para mds informacién sobre el uso de sus datos personales consulte nuestro Aviso de FPrivacidad Integral en
http:,
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Anexo IV
CONSTANCIA DE DESEMPENO DE LABORES O COMISIONES TEMPORALES
EN LUGARES DISTINTOS AL DE ADSCRIPCION.
NUM. DE OFICIO DE LA ORDEN DE MJNISTRACION DE VIATICOS
Y PASAJES: 1593 /2019
7
POR EL FUNCIONARIO RESPONSABLE DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA
ANTE LA CUAL SE DESARROLLO LA COMISION.
HAGO CONSTAR QUE EL C. JESUS ENRIQUE ZASTILLO PACHECO
LABORO EN ESTA CIUDAD DE:  PEDRO A. SANTOS, BUENA VISTA, VALLEHERMOSO Y
LIMONES
- WNIDOS 4y, NIDOS Ag,,
LOS DIAS: 2R AL 27, 29 ABRIL Al MATO: '*'r, o NG
. F ol 5 GEEN
A ) @@M’ R4 M
7 ‘*‘i%'-‘gv o ¥ icrsy
o e ? %» W3 &
SERVICIOS ESTSTALES SERVICIOS ESTATALES SERVICIOS ESTATALES
DE SALU DE SALUD DE SALUD /
JURISDICCION No. 1 JURISDICCION No 1 JURISDICCION Ng 1 ’
SECTOR 3 BACALAR SECTOR 3 BACALA SECTOR 3 BAGALAR
Q) VECTORES / VECTORES VECTORES
NOMBRE Y FIRMA SELLO \))
07,058,149 /a 4_/1‘/? 24,22,24,05,24 /. /19 (Lidafes /13
s T,
Jael v Sgeive 7ad 27, Eslt.uud Taxz! vh \?_g_)_u./
POR LA DEPENDENCIA QUE GENERO LA COMISION
— EL COMISIONADO CUMPLIO CON LOS TRABA JOS ENCOMENDADOS EN TIEMPO D05 118
o , Y FORMA CON BASE EN LOS REQUERIMIENTOS ESTABLECIDOS. A e
Py S, p < f ¢ 2
;cf, & t  NDUS Mé_.bn g+ :‘2
i e ELTITULAR DE LA umm%ésrous.«m ¥ W g »
¢ & WA L y
§ {q'f.:; > ¥ “ £
- : SERVIQyO# ESTATALES
DR. FERNAND:! 2 SALUD
J DICCION No. 4
STATALES DE SALUD ISTRITO 1
p ‘ VDS ION SANITARIA No. 1 ECTORES
VESTYRA [ seratify— :
iRy \/ /_ NOMBRE Y FIRMA \ T T 4 Yolia B, B
AR} 1 vy :
[er i 73,23, 'u«.zS,u}b\,.-.\/m W30 p U

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, dentro de un periodo méximo de 5 dias 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 Salud (SESA) realizardn transferencias de datos personales,

Acceso a la Informacién Piblica para el Estado de Quintana Roo. Para mds informacion sobre
http://aroo.qob.mx/sesa/avisos-de-privacidad.

para atender requerimientos del articulo 91 Fraccidn IX de la Ley de Transparencia y
hetp:

el uso de sus datos personales consulte nuestro Aviso de Privacided Integral en



