SALUD W sesa

JUINTAMA ROC SERVICIOS E€

Dependencia: SERVICIOS ESTATALES DE
SALUD EN QUINTANA ROO

Direccién de: JURISDICCION SANITARIA No.1

Area: DEPTO. DE VECTORES

No. de Oficio: SES/JS1/CVE/NECTORES/1986/ V/2019.

“2019, afio del respeto a los derechos humanos”

ASUNTO: Comision.

Chetumal, Q. Roo, a 13 mayo 2019.

C. ALBERTO ROSAS CORTES.
JEFE DE DISTRITO EN PROGRAMAS DE SALUD
PRESENTE.

Por medio del presente, le informo que se le comisiona del dia 16 al 1 8, 20 al 25,
27 mayo al 01 junio 2019 del afio en curso, a las localidades de Pucte, Rojo Gomez, para
realizar Actividades De Busqueda De Febriles., por lo cual se le autoriza 12 dias de

viaticos con cargo al Programa de Vectores.

Sin otro particular, me despido de Usted no sin antes enviarle un cordial saludo.

W N ATENTAMENTE

RS
s
SERVICICS ESTATALES DE SALUD pp EERNANDO G ZENDEJAS

4N SANITARIA No. ‘
JURISDICCI ATURA JEFE DE LA JURISDIGCION SANJTARIA No. 1

Chetumal, Quintana Roo, México.
Tel.: (983) 83 51921 Ext. 65350
Imagen.sesa@gmail.com

C.c.p.x Minutaxio.
FG ch%/chmabr* .
Junsdiccion Sanitaria No.1
Av. Andrés Quintana Roo Col. Centro. C.P. 77000.
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Anexo |
Oficio de Comisién No. 1986/2019
.
ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS Y PASA JES
Clave o . . . . z
s : . Denominacié | Denominaci Area de
Ejercicio Timestre Tipo de Plaza nivel del n del puesto’ | 6n del cargg adscripcién
puesto
JEFE DE JEFE DE
: DISTRITO EN DISTRITO EN
2019 ABRIL - JUNIO FEDERAL MO02056 PROGRAMAS | PROGRAMAS VECTORES
DE SALUD DE SALUD
Nombre completo del (la) servidor(a) publico(a) - Tipo de vije Nomero de personas Importe
Denominacién del encargo 3 acompadantes en el ejercido por el
G (Nacional / o
- o comisién Infernacional) encargo o comisién del total de
Nombre(s) Primer Segundo servidor publico acompafantes
apellido apellido
ALBERTO ROSAS CORTES ACTIVIDADES DE BUSQUEDA ’
) , DE FEBRILES. PASEOHAL e o
REC.: ROCA690408HLS
Cargo al Programa: VECTORES .
H e o.cfscriqdon i Lugar del encargo o comisién o Fesiaie del.(j.\ncargo 2
comisionado Motivo del Medio de comisién
. s encargo o Transporte Salida Regreso
Pais Estado | Ciudad Pais | Estado Civdad comisién (hora/dia/ | (hora/dia/mes
. mes/ afo) / afo)
TERRESTRE | 07:30 HRS 07:30 HRS
CHETM ACIVDADES DE 06001k | 0400 HRS.
MEXICO | QROO AL MEXICO | QROO PUCTE, ROJO GOMEZ ng&Eﬁg DE 20/05/2019 25/05/2019
. ’ 06:00 HRS 06:00 HRS
27/05/2019 1/06/2019
Importe ejercido por el encargo o comisién
Clave (s) Presupuestal (es): 21 Anticipo Liquidacién
. . . Importe asignado por Importe ejercido Importe de gastos no
Clave de partidas Denomlnc:h%in dela concepto de gastos de .. con motivo del erogados derivados del
pa viaticos encargo o comision encargo o comisién
37501 Viaticos en’el pais ~ + $ 350.00 $ 350.00 $ 4200
37101 Pasajes aéreos nacionales
37201 Pasajes terrestres )
nacionales
37301 Pasajes man’tir.nos, lacustres
y fluviales
39201 Impuestos y derechos
" Total cpmision: $350.00 $350.00 $4200
- - Respecto a los informes sobre el encargo o comisién

Fecha de enireg.a del informe de la comisién o encargo
encomendado ‘.

(dia, mes, afio)
*07/06/2019

Hipervinculo al informe de ka comisién o
encargo encomendado

Hipervinculo a los

comprobantes

fiscales o constancia
de desempefio de

labores

o

Hipervinculo a los
Lineamientos para
regular el otorgamiento

EL COMISIONADO

C. ALBI

Me comprometo a comprobar, el i
importes no devengados, dentro de un periodo' maximo de 5 dias al t

ROSAS CORTES

orte asignado en concepto de viati

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 del articulo 91 Fraccién IX de la Ley +

JEFE DE LA JURI!

a comisién, en el evento de omitir esta obli

DR. FERNAN

i6n, autorizo me sea descdptado

de viq‘ﬁcos K pasajes

aso reintegrar los
importe

Transparencia y

Acceso a la Informacién Publica para el Estado de Quintana Roo. Para mds informacién sobre el uso de sus datos personales consulte nuestro Aviso de Privacidad Integral en



 SALUD o B sesa

SECRETARIA D& SALUD

Anexo ll
Oficio No.: 1986/2019

_ INFORME DE LA COMISION
UNIDAD RESPONSABLE FECHA DE ELABORACION
JURISDICCION SANITARIA #1 13/05/2019
. - DATOS GENERALES
NOMBRE DEL COMISIONADO - ALBERTO ROSAS CORIES
CARGO DEL COMSIONADO JEFE DE DISTRITO EN PROGRAMAS DE
, SALUD

ADSCRIPCION DEL COMISIONADO JURISDICCION SANITARIA #1
PERIODO DE LA COMISION 16 AL 18,20 AL 25_,2'%7] gAAYO ALO1 JUNIO
LUGAR DE LA COMISION PUCTE, ROJO GOMEZ
IMPORTE DE VIATICOS OTORGADOS 4200

-

PARA REALIZAR ACTIVIDADES DE BUSQUEDA DE FEBRILES. , POR LO QUE SE LE AUTORIZA 12 DIAS DE GASTOS DE
CAMINO CON CARGO AL PROGRAMA DE VECTORES.
\".,“D()S '"‘."l.

*"‘,p‘-,
S g,

FIRMAREL COMISIONADO opRA- Dl 3, S DE sat UBIRMA DEL JE EDIATO

C.RUBEN ESTO CRUZ PEREZ

C. ALBERTO ROSAS CORTES

COPRDINADOR DE
VIGILANCMA EPIDEMIOLOGICA

DECLARO BAJO PROTESTA DE DECIR PLA VERDAD QUE LOS DATOS ASENTADOS EN ESTE II*]FORME SON VERDADEROS, ASi COMO LA DOCUMENTACION ANEXA QUE REUNE LOS
REQUISITOS FSCALES EFECTIVAMENTE EXPEDIDA POR LOS PRESTADORES DE SERVICIO Y QUE ESTOS CORRESPONDEN A LOS CONCEPTOS DE GASTOS 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 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 datas personales, para atender requerimientos del articulo 91 Fraccién IX de la Ley de Transparencia y

Acceso a la Informacién Publica para el Estado de Quintana Roo. Para mds informacion sobre el uso de sus datos personales consulte nuestro Aviso de Privacidad Integral en
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CONSTANCIA DE DESEMPENO DE LABORES O COMISIONES TEMPORALES
EN LUGARES DISTINTOS AL DE ADSCRIPCION.

SERVICIOS ESTATALES

' : E|SALUD
NUM. DE OFICIO DE LA ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS RISOICCION No. 1
Y PASAJES: * 1986 /2019 DISTRITO 1

. VE TORES
- : - \Jcn Cw‘x ’
/// 'n,l’ r‘/a)/o//q

‘ : 717/

POR EL FUNCIONARIO RESPONSABLE DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA

ANTE LA CUAL SE DESARROLLO LA COMISION.
HAGO CONSTAR QUEELC. ALBERTO ROSAS CORTES X f

LABORO EN ESTA CIUDADDE: PUCTE, ROJO GOMEZ

) \N‘D‘)QQP
s NIG¥ 2019 SE ICIS ESTATALES
DE SALUD
JURISDICCION No. 1
DISTRITO 1
X ’EX CT%RESP
SERVICIOS ESTATALES SERVICIOS ESTATAURS -SERVICIOS ESTAT ES - ) i P
DE SALUD DE SALUD DE SALUD 20,24, 24, 73,29 fMayo /rg
JYRISDICCION No. JURISDICCION No. 1 ' JURISDICCION No 1
SEC[FOR 1 RO HONDO SECTOR 1 RIO HONDO SECTOR 1 RIO HONLO
VECTORES VECTORES VECTORES
16,17, mad0fzoiq - NOMBRE Y FIRMA SELLO
Ao € X0 ord . p2',22 . imndo 12019 2,28, 29,303 (/mayd[ze 4 »
Al dyo Morystd Vicden (- Atord € Marrofs Roenl. gy

) POR LA DEPENDENCIA QUE GENERO LA COMISION '

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

EL TITULAR DE LA UNIDAD RESPONSABLE g
| : 4% DIS[TRITO 1
A VEGCTORES
‘ ‘ X Bobkn Cws P,
DR. FERNANDO G DEJAS G

13,728,049, 293 .
SERVICIOS ESTATALES DE SALUD | ~ Moy

JURISDICCION SANITARIA No. 1
= i JEFATURA
NOMBRE Y FIRMA - SELLO

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, para atender requerimientos del articulo 91 Fraccién IX de la Ley de Transparencia y

Acceso a la Informacién Publica para el Estado de Quintana Roo. Para més informacién sobre el uso de sus datos personales consulte nuestro Aviso de Privacidad Integral en



