2 871268

AV. CHAPULTEPEG 267
COL. CENTRO, C.P, 77000
CHETUMAL, Q. ROO

TEL. 01{983) 8351923
RF.C. SES951019TX9

PAGUESE ESTE
CHEQUE A LA ORDEN DE:

SERVICIOS ESTATALES DE SALUD

MONEDA NACIONAL

BANCO MERCANTIL DEL N.QRTE, S.A,
INSTITUCION DE BANCA MULTIPLE,
GRUPO FINANGCIERO BANORTE.

No. CUENTA

No.

=

!
3

(" CONCEPTO DEL PAGO

FERMA CHEQUE RECIBIDO

pN
( CUENTA SUB-CUENTA: NOMBRE PARCIAL DEBE HABER
POLIZA No. HECHA POR: REVISADA POR: | AUTORIZADA POR: AUXILIARES; DIARIO:
SUMAS IGUALES
.
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SECRETARIA U5 Balup

Dependencia. SERVICIOS ESTATALES DE SALUD
EN QUINTANA ROO

Direccidn: HOSP. MAT. INF. MORELGS

Area: RECURSOS FINANCIEROS

No. de Oficlo: SESAIJSTHMIM/ADMON/RF/0065/2019

ASUNTO: Se le confiere comision.

%2019, Afio del Respeto a los Derechos Humanos”

Chetumal, Quintana Roo, a 19 de Mayo de 2019.

C. CARLOS AGUILAR GUY
CHOFER
PRESENTE

Por medio del presente, se le confiere comision como chofer para traslado de personal a la
“6a Sesién Ordinaria del Comité Estatal de Prevencién, Estudio y Seguimiento de la
Morbilidad y Mortalidad Materna y Perinatal” ef dia 20 de Mayo del afio en curso, En la Biblioteca
del Hospital General de Canctin,

-Asi mismo se le informa que debera cumplir con el registro de la comision asignada en un tiempo
no mayor de 72 hrs. terminada la comisidn ante la Unidad de Transparencia, por medio de la
plataforma digital www.qroo.gob.mx/user/login dando cumplimiento a la disposicion de los
Servicios Estatales de Salud y con base a la Ley de Responsablhdades Administrativas del estado
de Quintana Roo.
carlos.aguilar@satud.qroo.gob.mx ., Contrasefia: qin63f6

ABUXAPQUI ADAM
MATERNO INFANTIL MORELOS

v LIC. JORGE RAT -‘
“—ﬂAB‘M‘INISTRADOR DEL HOSP T

AR

WoBi

C.c.p Minutario.

JEAMA lad Hospital Materno Infantil Morelos

Av. Benito Juarez No. 141 Col. Ceniro. C.P. 77000,
Chetumal, Quintana Roo, México,
Tel.. (983) 83 21588

QUINTANA ROC SERVICIOS ESTATALES DE SAWD
GaRLIENG ATE 151AGG
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MS.P. Alejandra Aguirre Crespo
Secretaria de Salud y Directora General
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SALUD |

Anexo Il
Oficio de Comisién No. (1)
ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS Y PASAJES

Eiercicio Trimesire Tli o de Plaza Clave o nivel { Denominacion | Denominacién Area de
! s ;p del puesto del puesto del cargo adscripcion
2019 ABR-JUN PLAZA ES?TATAL M03011 LAVANDERA { CHOFER H.M.LM.
Nombre completo del {la) servidor(a) pblica(a) o Tipo de viaje Nimero de personas lmporte ejercido
: : Dencminacion del (Nacional / acompafiantes en el or el otal de
- . encargo o comistén Intemnacional) encargo o comisidén apcom afantes
Normbre(s) Primer Segundo del servidor piiblico p
apeflido apellido
CARLOS AGUILAR GUY. TRASLADO DE
PERSOMNAL &8 NACIONAL Q 0
RF.C.: AUGCH902005 : SESION '
Cargo at Programa:
l
Lugar de E}d.s cripcion del Lugar def encargo o comision _ Periodo del encargo o comision
comisionado Motivo del Medio de ‘
encargo o Transporle Salida Regreso
Pals | Estado { Ciudad Pals Estado Ciudad condsion (hora/diafmes! | (horaldiafmes/
ao) ario)
- TRASLADOQ DE 02:00 HRS 02:00 HRS.
: OFiCIAL . ;
MEX | QROO | CHET MEX | QROO | CANCUN 1 o psonaL 15/05/2019 20/06/2019

Dias: Cuota: Importe éja:cido por ef encargo o comisién
Clave (s) Presupuestal (es): (21) : Anticipo Liquidacién
Importe asignado por Importe ejercido con Importe de gafl.stos ho
. g . - N erogados derivados
Clave de partidas Denominacién de la partida conceplo de gastos de motivo del encargo o
xai Ly del encargo o
vidticos comision ;
comision
37501 Vidticos en el pais 870.00
37101 Pasajes aéreos nacionales :
37201 Pasajes te{res!ries nacionales
1
37301 Pasajes mafltu}ios. lacustres
y fluviales
039201 impuestos y derechos
Total comision: $ $ §70.00 $
Respecto z los informes sobre ef encargo o comision
Fecha de entrega del informe ' Hipervinculo a los Hipervincuio a los
de la comision o encargo Hipervinculo al informe de la comisién o encarge | comprobantes fiscales Lineamientos para
encomendado encomendado o constancia de regular el olorgamiento
(dfa, mes, ano) : desempefio de labores de vidticos y pasajes
' hitps.//187.216.252.2(ind
05/2019 ex.php/sfDhwveYYSM
GOCAr
EL COMIS .
P
¥ 1

‘Mé comprometo a comprobar, el Importe asignade en concepto de
correspondletite, y en su caso reintegrar los Importes no devengadus dent e
de omijtir esta ohllgacién autm tzo me sea descontado el Importe correspon}dla@
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Anexo IV

CONSTANCIA DE DESEMPENO DE LABORES O COMISIONES TEMPORALES
EN LUGARES DISTINTOS AL DiE ADSCRIPCION.

NUM. DE OFICIO DE LA ORbEN DE MINISTRACION DE VIATICOS
Y PASAJES: 0069

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

HAGO CONSTAR QUE EL CARLOS AGUILAR GUY
C.

LABORO EN ESTA CIUDAD CANCUN, Q.ROO
DE: 3

LOS DIAS: 20 DE MAYO DE 2019.

'Tll‘r’ PTaTaliabN

SELLO

NOMBRE Y FIRMA

POR LA DEPENDENCIA QUE GENERO LA COMISION

EL COMISIONADO CUMPLIC CON LOS TRABAJOS ENCOMENDADOS EN TIEMPO
Y FORMA CON,BASE EN LOS REQUERIMIENTOS ESTABLECIDOS.

LA UNIDAD RESPONSABLE

EL TITULAR I

LIC. JORGE RAM(N ABUXAPQUI ADAM
OR DEL HOSPITAL
ANTIL MORELOS

S ,persona!es consulte nuestro Aviso de Privacidad Integral en hitp:,

Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de vidticos y/o pasajes, ppr el monto otergade y con la ducumenhclén” :

correspoidlénte, ¥ 81 su caso refntegrar los Importes no devengados, dentro de un perlodo méximo de.5 dfas al términa de la comlsl(m en el évento

de omitir esta obligacion; auterizo me sea descontads 2l lmpotte correspondiente de g suelda en 14 qiincena que aplique; =7

Se le informa que los Servicios Estatafes de Salud (SESA) reaHzardn transferencins de datos personales, para aténder requerlmrentos def artfcuio 9_‘[ Fraccidn

X de la Ley de Transparencia y Acceso 4. “Ia Informacion Pobiice’ para eI Estado deé Qufntana Roéo. Para mayor informacidn sobre ef uso de sus datos .
fefered, DRI




