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Oficio de Comisién No. 1553/2019
ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS Y PASA JES

! lave o " o ‘ d
251 ) = Denominacié }Denominaci Area de
Ejercicio Timestre Tipo de Plaza nivel del e e
/ / / puesto ndel pues}o/ én del cargo adscnpcx}t
/ / TECNICZEN | TECNICO EN
2019 ABRIL - JUNIO ESTATAL M02073 PROGRAMAS | PROGRAMAS VECTORES
DESALUD DE SALUD
4
Nombre completo del (la) servidor(a) publico(a)” / / iai NUmero de personas Importe
i ta) alp 7 Deriominacién del encargo | ‘}:de V'T'/e acompanantes en el ejercido por el
- -~ o comisién { o K".‘q al encargo © comisién del total de
Nombre(s) Primer egundo / emaciencl) servidor publico acompanantes
/| opelido apelido
7
IRMA DEL ORRO ESCAMILLA / IAPATA
A DELSOC / ACTIVIDADES DE BUSQUEDA NACIONAL 0 $00
y. DE FEBRILES.
RF.C.: EAZ16507165L0
Cargo al Programa: VECTOR
Lugar de adscripcién del 4 . Periodo del encargo o
e Lugar del ghcargo o comisién ohes
comisionado — v Motivo del Medio de comisién
. encargo o Transporte Salida Regreso
Pais Estodo | Ciudad | Pais Estado Ciudad comisién {hora/dia/ | (hora/dia/mes
/| mes/ afo) / afio)
/ TERRESTRE 06:30 HRS 06:30 HRS
/ 16/04/2019
CHETUM LA UNION, REVOLUCION, CALDERON, ACTIVIDADES DE 06:00 HRS
MEXICO QROO AL MEXICO | QROO ROVIROSA. BOTES, ALVARO OBREGON BUSQUEDA DE 22/64/20”
NVO. / FEBRILES. / 06:00 HRS ¢
29/04/2019 01/05/201%9
Importe ejercido por el encargo o comisidn
Clave (s) Presupuestal (es); 21 Anficipo Liquidadion
soe oy Importe asignado por Importe ejercido Importe de gastos no
Clave de partidas Denomnnzicc;tcs,n dela concepto de gastos de con motivo del erogados derivados del
P vidticos encargo o comisién encargo o comisién
37501 Vidticos en el pais $ 350.00 $ 350.00 3 3850/
37101 Pasajes aéreos nacionales
Pasajes terresires
20 nacionales /
37301 Pasajes mmfr_ncs, lacustres
y fluviales
39201 Impuestos y derechos
Total comisién: $ 350.00 $350.00 $3850
Respecto a los informes sobre el encargo o comisidn
Fecha de entrega del informe de la comisién o encargo Hipervinculo al informe de la comisién o Hipervinculo a los HI P
encomendado encargo encomendado comprobantes Um{:ﬂ; 35;
(dio, mes, afio) ";‘:"f;s:;;:‘;z’:::’ regular el oforgamiento
08/05/2019 perba de vié’ﬁccs y pzfajes
EL COMISIONADO COORDINADOR INISTRATIVO JEFE DE LA JURISP|CCION SANIFARIA NO.
C. IRMA DEL SOCORRO ESCAMILLA ZAPATA M.EN A_B~ LCALA ROMERO DR. FERNAND TEND)
N~
Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de vidticos y/o pasajes, por el monto otorgado y con la doci 6 Jy en su c grar los
importes no devengados, dentro de un periodo maximo de 5 dfas al término de la comisién, en el evento de omitir esta oblij autorizo me sea descofitado el importe
correspondiente de mi sueldo en la quincena que aplique.
Se le informa que los Servicios Estatales de Salud (SESA) reali transferencias de datos les, para atender requerimientos del articulo 81 Fraccidn IX de la Ley de Transparencia y

Acceso a la informacién Pablica para el Estado de Quintana Roo. Para més informacion sobre el uso de sus datos personales consulte nuestro Aviso de Privagidad Integral en
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Oficio No.: 1583/2019
INFORME DE l,/COMISIéN /
/ /
UNIDAD RESPONSABLE { FECHA DE ELABORACION
JURISDICCION SANITARIA #1 12/04/2019

DATOS GENERALES /

NOMBRE DEL COMISIONADO

CARGO DEL COMISIONADO

ADSCRIPCION DEL COMISIONADO

PERIODO DE LA COMISION
LUGAR DE LA COMISION

IMPORTE DE VIATICOS OTORGADOS

IRMA DEL SOCORRO ESCAMLW{APATA

TECNICO EN PROGRAMAS DE SALUD

JURISDICCION SAN%R}A #

16 AL 20, 22 AL 27, 29 ABRILALO1 MAYO
2019/

ROVIROSA, BOTES, ALVARO OBREGON

LA UNION, REVOLUCIOQN, CALDERON,
NVQ.

agho
7

PARA REALIZAR ACTIVIDADES DE BUSQUEDA DE FEBRILES. , POR LO QUE SE LE AU RIZA 11 DIAS DE GASTOS DE
CAMINO CON CARGO AL PROGRAMA DE VECTORES.

FIRMA DEL COMISIONADO

C. IRMA'DEL SOCORRO ESCAMILLA
ZAPATA

GAB

COOH
VIGILANCIA FPIDEMIOLOGICA

DECLARO BAJO PROTESTA DE DECIR PLA NERDAD QUE LOS DATOS ASENTAROS EN ESTE INFORME SON VERDADEROS, ASI COMO LA DOCUMENTACION ANEXA QUE REUNE LOS

REQUISITOS FISCALES EFECTIVAMENIE EXPEDIDA POR LOS PRESTADORES DE

SERVICIO Y QUE ESIOS CORRESPONDEN A LOS CONCEPTOS DE GASIOS AUTORIZADOS EN LOS

LINEAMIENTOS PARA REGULAR EL OTORGAMIENTO DE VIATICOS Y PASAJES EN LA ADMINISTRACION PUBLIC A 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 documentacién correspondiente, y en su caso reintegrar los
importes no devengados, dentro de un periodo méaximo de 5 dfas al término de la comision, 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)
Acceso a la Informacién Pablica

para el
ob.mx/sesa/avis priva

rardn transf

| Estado de Quintana Roo. Para mds informacién sobre el uso de sus datos personales consulte nuestro Aviso de Privacidad Integral en

de datos les, para atender requerimientos del articulo 91 Fraccion IX de lo Ley de Transparencia y
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CONSTANCIA DE DESEMPENO DE LABORES O COMISIONES TEMPORALES
EN LUGARES DISTINTOS AL DE ADSCRIPCION.

NUM. DE OFICIO DE LA ORDEN PE MINISTRACION DE VIATICOS
Y PASAJES: 1553 /2009

/

POR EL FUNCIONARIO RESPONSABLE DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA
ANTE LA CUAL SE DESARROMO LA COMISION.

HAGO CONSTAR QUEELC. IRMA DEL SOCORRO ESCAMILLA ZAPATA
LABORO EN ESTA CIUDAD DE:

LA UNION, REVOLUCION, CALDERON, ROVIROSA, BOTES,
ALVARO OBREGON NVO.

<<
SERVICIDS ES'o 1
LOS DIAS: _. "6 1AL 20, 22 AL 27, 29 ABR SALUL
Sl TR el 13DICCION No
b o £ @ i STRITO 1
) \v:w'!)\ A VEZTORES ‘
ﬁi'fé'%&?"« gﬁ%’é 5 Feen Cusd
e %, 3 & Y% Es ¢ <3ty ,2r, Z‘/ble.:’/‘/n
SERVICIOS ESTATA SERVICIOS ESTATAKES RVICIOS EST
DE sALuD ALU SE DE SALUD
JURISDICCION No, 1 JURISDICCION No. 1/ JURISUICCION No. 1 3
SECTOR 1 RIO HONDQ SECTOR 1 RIO HONDO SECTOR 1 RIO HOND SO0,
VECTORES NOMBRE VERARES . VECTOREg o AP
[/9‘ X ’.4, 0/ 2. 2¥ 2,3 &fl O/ F 7 2 3 A re7 /2019 th Ry
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POR LA DEPENDENCIA QUE GENERG LA COMISION Mg
EL'COMISIONADO CUMPLIO CON LOS TRABA JOS ENCOMENDADOS EN TIEMPO SER IOS RSTLIARE
Y FORMA CON BASE EN LOS REQUERIMIENTOS ESTABLECIDOS.  _ DE &40 i
5 ARISDIC s N
j // DIS T &
ELTITULAR DE LA UNIDAD RESPONSABLE by VEC T
g',_ ’ g |oben Crus))
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35 Abwl )

DR. FERNANDO

SERVICIOS ESTATALES DE SALUD
“URISDICCION SANITARIA No. 1

T JEFATURA

NOMBRE Y FIRMA SELLO

Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de vi4ticos 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 maximo de 5 dfas al término de la comisién, en el evento de omitir esta obligacion, 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 persondles, par

a atender requerimientos del articulo 91 Fraccién IX de lo Ley de Transparencia y
Acceso @ la Informacion Publica para el Estado de Quintana Roo. Para mds informacion sobre el
http://aroo.qob.mx/sesa/avisos de privacidad.

uso de sus datos personales consulte nuestro Aviso de Privacidad Integral en



