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“2019, Afio de respeto a los derechos humanos”

Asunto: Comision

Chetumal Quintana Roo. A 10 de mayo del 2019

DRA. MELISSA MORA ABOYTES
CIRUJANO DENTAL DE LA UNIDAD MEDICA MOVIL “PELICANO”

PRESENTE.

Por medio de la presente me permito dirigirme a usted para comisionarla del 13 al
20 de Mayo del 2019, a las comunidades de Isidro Favela, Payo Obispo, La Ceiba y
Salamanca, del municipio de Bacalar, Q.Roo, con la finalidad de brindar los servicios de
odontologia, asi como prevencién y promocion a la salud en la Unidad Médica Movil
“Pelicano” marca Ford con nimero de placas SZ-4827-G y con kilometraje 92940, por lo
que se le autorizan siete dias de cuota de viaticos, que seran cargados al programa F.AM.

Sin mas motivo por el momento, me despido deseandole un cordial y afectuoso
saludo.
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SERVICIOS ESTATALES DE SALUD

JURISDICCION SANITARIA No. 1 ,
JEFATURA DR. FERNANDO ZENDEJAS

C.C.P. RESPONSABLE DE TARJETAS DE ASISTENCIA
C.C.P. Expedie Ie/Minutario
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Servicios Estatales de Salud

Jurisidiccion Sanitaria No 1
v. Andres Quintana Roo # 141 esquina Heroes de Chapultepec, Col. Centro. C.P. 77000.
Chetumal, Quintana Roo, México.
1.: (983) 83 20042

- .



SALUD M.S.P Alejandra A

guirre Crespo
Secretarig de Salud y Directora General a SESA
de los Servicios Estatales de Salud GUMIANA GO IMOOS U of a0
Anexo Il
Oficio de Comisién N° 374"
ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS Y PASAJES
Ejercicio_— Trimestre Tipo de Plaza Clave o Nivel de Denominacién dec" Denominacién del Area de
74_ Lo -~ Puesto Pues(y Cargo Adscripadn
19 ~Tor -'p-( CONFRATO | cvon e v v CIRUJANO DENTISTA CIRUVIANT DENTISTA| e n
Nombre completo del (1a) servidor piblico (a) [Denominacién del Tipo de viaje '::‘;::: ::n ‘(’:":’:": Importe ejercido por
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Nombre P Primer . Segundo ‘cnu"o 9 (Nacional/int comisién del servidor el total de
apelli - o omision ernacional) pobiico (a) acompaiantes
MELISSA MORA ABOYTES BRINDAR - -
: 870630 ooowc?oggs NACIQNAT| 0 5000
Cargo al Programa: FORTALECIMIENTO A LA ATENC) EDICA
Lugar de Adscripcion del iSi
. S Lugar del Encargo o Comisién | Motivo del Periodo de la Comision
Comisionado Encargo o Medio de Salida Regreso
: : , : Transporte (hora/dia/ma | (i hora/dia/me
P
ais |Estado| Ciudad Pais |Estado Ciud Comisién 5/af0) A3 a0
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Importe Ejercido Por el Encargo o Comision =
Clave(s) Presupuestal (es): 21 Anticipo Liquidacién
Clave de Denominaci 6n de Importe asignado por lmpfme ejercido con Importe de gastos no
Partid fa Partid concepto de gastos de motivo del encargo o erogados derivados del
artidas 8 Partids vidticos comision encargo o comisidn
37501 | vidticos en el pais $30500 s210006 210000
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Total comision: $300.00 $2,100700 ~$2,100.00
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Respecto a los Informes sobre el Encargo o Comision
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Anexo Il

Oficio N® 314/

INFORME DE LA COMISION
*_ UNIDAD RESPONSABLE FECHA DE ELABORACION
JURISDICCION SANITARIANG, 1 _atjoso019”"
DATOS GENERALES
NOMBRE DEL COMISIONADO c.w@ METR ABOYTES
CARGO DEL COMISIONADO CIRUJANO DENTISTA
ADSCRIPCION DEL COMISIONADO JURISDICCION SANITARIA No. 1
e "=
PERIODO DE LA COMISION 13 AL 20'DE MAYO DE 2019
| ABELA, PAYQHISPO, LA CELBA, SALAMARICA
LUGAR DE LA COMISION S'DMLA SPOANIIAGS
IMPORTE DE VIATICOS OTORGADOS $2,100.00~"

SE ACUDEN A LAS LOCALIDADES MENCIONADAS PARA BRImV ) dDONTOLOGICAS Y
PROMOCION A LA SALUD EN LA UNIDAD MEDICA MOVIL PELICANO.

FIRMA DEL JEFE INMEDIATO

DRA. AGU RCIA LEON

DECLARO BAJO PROTESTA DE DECIR LA VFRDAD QUE LOS DATOS ASENTADOS EN ESTE INFORME SON VH!*OEROS ASICOMO LA DOCUMENTACION ANEXA QUE
NE LOS REQUISITOS FISCALES EFECTIVAMENTE EXPEDIDA POR LOS PRESTADORES DE SERVICIO Y QUE ESTOS CORRESPONDEN A LOS CONCEPTOS DE GA
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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 MINISTRACION DE
. VIATICOS Y PASAJES: SES/DDG/JS1/FAM/374/V/2019

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

HAGO CONSTAR QUE EL C, DRA. MELISSA MORA ABOYTES
LABORO EN ESTA CIUDAD DE: ISIDRO FABELA, PAYO OBISPO, LA CEIBA, SALAMANCA
LOS DIAS: \q ‘ - \ 20‘\6( 13 AL 20 DE MAYO DE 2019 Ly
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POR LA DEPENDENCIA QUE GENERO LA COMISION
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