SALUD SESA

SERVICIOS ESTATALES DE SAIUD

Oficio No. SES/DDG/JSN°1/RM/SG/01 34NII2'019
Asunto; COMISION.

Chetumal, Quintana Roo, a 24 de Junio de 2019
“2019, Afio del Respeto a los Derechos Humanos 2

C. VICTOR MANUEL ZARATE MONTERO
PRESENTE:

Por medio del presente me permito informarle que se le comisiona los dias 25,27 y 28 de junio del presente
afio, en vehiculo oficial marca NISSAN tipo TIDA placas UTK-735-D con la finalidad de trasladar al personal
que llevara a cabo la Supervision al Recurso Humano en Formacion en las Unidades de Hospital Integral de
Bacatar, San Pedro Peralta, Zamora, Melchor©campo, Nuevo JeruSalem, Buena Vista y Lazaro €ardenas de
esta Jurisdiccion Sanitaria N°1; por lo cual se le autorizan tres dias de cuota de viaticos sin pernocta o al

50%, que seran cargados al Programa de gastos Operativo Anual.

Sin otro particular, aprovecho la ocasion para enviarle un cordial saludo.

ATENTAMENTE
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SALUD Secretaria da Salud y Directora Goneral = SESA
de los Servicios Estatales de Salud RURTANAROD. - SRR EINOIE B

Oficio de Comisién N° 0134~
ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS Y PASAJES

Eiercici i : Tino de Pl Clave o Nivel de | Denominacion del Denominacion del Area de
gereien Fineate AR LR Puesto Puesto Cargo Adscripcion
/ : » o -] - JURISDICCICN SANITARIA
{0]_.9 ABRH_-]UM( FEMRAL Mggbzl APOYO ADMINISTRATIVO EN SALUD AS | APOYD J\DMINIS‘JRATIMm SALUD AS N1 : ol
Nombre completo del (la) servidor publico (a) |Denominacion del| Tipo de viaje Nf’mer::: ':E:"n"f: Importe ejercido por
L
; Encargo o (Nacional/Int ""°°T“.‘f % e. el total de
_ Primer Segundo Foc i comision del servidor ~
Nombre(s) | = : Comision ernacional) iblico (a) acompafiantes
— 7| apellido | ~"Apellido P
VICTOR MANUEL ZARATE MONTERO s ;gwmf |~ o
R:F.C.x ZAMV620925UP3-~ SUPERVISTEN NACIONAL, 0 el 0
Cargo al Programa: GASTO OPERATIVO ANUAL™
ar de Adscripcion del ;5 : Periodo de la Comisidn
bue e Lugar del Encargo o Comision | Motivo del il :
Comisionado Encargo o Medio de Salida Regreso
> . s : S Transporte | (hora/dia/me | (hora/dia/me
Pais |Estado| Ciudad Pais |Estado Ciudad Comision s/afio) _ |
- - | —s/afio) -
BACALAR, BUENATISTA 25/06/207966:00| 25/06/2019 16:00)
NUEVQ JERUSALEN, 0 - I
chpenss - 27/06/, 00| 27/06/201976:00)
E 9 E : [ getne reaais, Toma ] TRASLADAR PERSONAL | -
MEXICO| Q.RG0 CHETUMAL MEXICOQ.ROO uoenoco | sonsurenvisgn-] TERRESTRE~ 28;’06}20_1_‘3.06:00' 28/06/2019 16:00
hd -~ / U"! o
Importe Ejercido Por el Encargo o Comision
Clave(s) Presupuestal (es): 21 Anticipo Liquidacion
oo Importe asignado por Importe ejercido con Importe de gastos no
Clave de Denominacion de P 8 P p_ J & g
Partid la Partid concepto de gastos de motivo del encargo o erogados derivados del
MHPas A ranca vidticos comisién encargo o comision

37501 Vidticos en el pais 5870.(V" 51,305.00/ $1,305-60/

37101 Pasajels aereos
nacionales

Pasajes terrestres
37201 S SR
nacionales

37301 Pasajes maritimos,
lacustres y fluviales

39201 Impuestos y
derechos

Total comision: $870.00~ $1,30500 $1,30500

Respecto a los Informes sobre el Encargo o Comisién
Fecha de entrega del informe de la

o = e Hipervinculo a los lineamientos
comision o encargo enecdmendado comision o encargo

para regular el otorgamiento de
(dia, m afio) .~ encomendado de labores vidticos y pasajes
>
03/07/2019

2 i i Hipervinculo a los
Hipervinculo al informe de la :
comprobantes fiscales o

constancia de desempefio

10 a comprobar, el importe asignado en concepto de vidticos v/o Pasajes, por el monto atorgado y con la docypé

tes no devengados, dentro de un periodo maximo de 5 dias al términe de la comisidn, en el evento
o

orrespondiente de mi sueldo en la quincena que aplique,
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Secretaria de Salud y Directora General
de los Servicios Estatales de Salud

Anexo Il
Oficio N° Q134

INFORME DE LA COMISION

UNIDAD RESPONSABLE [ FECHA DE ELABORACION
/ _.-"' ’ -
JURISDICCION SANITARIAN® 1 24°DE JUNI@"DE 2019°
DATOS GENERALES
NOMBRE DEL COMISIONADO VICTOR MANUEL JARATE-MONTERO-
CARGO DEL COMISIONADO APOYO ADMINISTRATIVO EN SALUD{“:
ADSCRIPCION DEL COMISIONADO [ JURISDICCION SANITARIA N° 1
PERIODO DE LA COMISION 2527428 DEJUNIODE 2019
) BACALAR, S&N PEDRO PERALTA, zAMQM’MELCHOR ocf/‘ 0, NUEVO
LUGAR DE LA COMISION JERUSALEM, BUENATISTA Y LAZARGCARDENAS.
IMPORTE DE VIATICOS OTORGADOS 51,305«00/’

SE ACUDE A LA UNIDADES MEDICAS DE BACALAR, SAN PEDRO PERALTA KWRA MELCHOR
OCAMPO, NUEVO JERUSALEM, BUENA VISTA Y LAZARO CARDENAS PARA TRASLADAR PERSONAL
QUE LLEVA A CABO SUPERVISION AL RECURSO HUMANO EN FORMACION}N’LAS MENCIONADAS

UNIDADES.

FIRMA DEL JEFE INMEDIATO

C.VICTOR MANUEL ZARATE MONTERO C. JOSE FERNATTDO URTUSASTEGUI HERNANDEZ

DECLARD BAJO PROTESTA DE DECIR LA VERDAD QUE LOS DATOS ASENTADOS EN ESTE INFORME SON VERDADEROS, AS/ COMO LA DOCUMENTACIGN ANEXA QUE
""REUNE LOS REQUISITOS FISCALES EFECTIVAMENTE EXPEDIDA POR LOS PRESTADORES DE SERVICIO Y QUE ESTOS CORRESPONDEN A LOS CONCEPTOS DE GASTOS
t AUT,QRIZADOS EN LOS LINEAMIENTOS PARA REGULAR EL OTORGAMIENTO DE VIATICOS ¥ PASAIES EN LA ADMINISTRACION PUBLICA CENTRAL Y PARAESTA‘TAL DEL

ESTADO DE QUINTANA ROO,
e :ampmmetd a ccmpmbar, el importe asignado en concepto de vidticos y/o pasajes, por el monto otorgado y con la documentacién correspondlente, vcn sucaso_

relntegral los importes no de hgadcs dentro de un periodo rnaxlmo de 5 dias al término de Ia comision, en el' evento de omitir esta ubl|gac16n, autorizo me sea

ontado el importe corre: pondiente de. ‘mi.sueldoen la quln:ena qua apllque 4

.;"Se le Informa que los Servicios Estatales de Salud {SESA), realizarén transfe nclds) de datns ,permna!es, para atender requerumrenros def am:ulu 91 Fraccion |X defa; Ley' 7

de Transparencla \H\cusoa la; Intngna:uon Publica para el Estado de Quintal formacion sobre el uso de sus datos perjunalas ccnsu]te nuastro Tl
“Aviso de Prjvacidad lntegral en http://afoe. gab.mx/sesa/avisos-de-privacidar el
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) Anexo IV
CONSTANCIA DE DESEMPENO DE LABORES O COMISIONES TEMPORALES EN
LUGARES DISTINTOS AL DE ADSQRIPCION
NUM DE OFICIO DE LA ORDEN DE MINISTRACION DE
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POR EL FUNCIONARIO RESPONSABLE DE LA UNIDAD
CUAL SE DESARROLLO LA COM

\/ieTs0 MAMUBC 2

ADMINISTRATIVA ANTE LA
SION

RVIC‘O e'rA"r,f\l ES

A\, HOSPITAL INTEGRAL

snmos MALDONADC

P

ABQF}' EN ESTA CIUDAD DE: RADGR SAV Pepito PR 418
LO IAS: 25,2728 0f 1 5
—~
(l A0S et : b‘Ll‘ ; R| ,
- CETELs '{‘ WA RO
i'&{_’ @%};‘N Yy y
& %! C PV’LW s _f}_
SERVICIOS ESTATALES vt [\,;‘)f';) ST
= DE SALU 2 s 5
: RIA No.~ g 2
JURISDICCION SAHITARIA 0s ESTATALES
CEI\\IJTRO DE SALUD RURAL RERMIGIOS ff/"‘ - /
ZAMORA o JURISDICCION SALITEAA Nyl g !
qum'rmAlRoo CENTRO UF SaLMWT RU AL '
qh’mh“ iy dY) Y
HAn7ya NG Y Jfr‘,ﬁ,._-:

n

)

DE BAGALAR

CcO GENERAL
. 7454076

P AT

D un

smgﬁfccm NQMMISDF\[R?TEKONUW e

HUSPITAL INTHG & - L
DE BACALAR
Bmeccnorr

1 TANA ROO

POR LA DEPENDENCIA QUE GENERO |
Yoo iée Nit has/Barmt T2

FORMA CON BASE E/N'LOS_ REQUERIMIENT)

Hennd N Alcaly

'[,?;_-,r

EL COMISIONADO CUMPLIO CON/LOS TRABAJOS ENC

LA COMISION
Nmm Mp,
ek

ERVICICS ESTATALES DE S‘ALUD
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| Privacidad Integral en http:/faroo.gob, mi/sesa/avisos- de-privacidad.

NOMBRE Y FIRMA

Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de viaticos y/o pasajes, per el monto otorg
reintegrar los importes no devengados, dentra de un perioda maxime de S dias al términe de la comisian, q
importe correspondienta He misueldo en la quincena que aplique.

Se le Informa que los Servicios Estatales de Salud {3£54) realizardn’ transforen:l’as de datos persanalos, pars
Transparencia y Acceso a la Informacian Publica para el Estado de Quintana Roo, Para mayor Infarmaclén 5

2do y con la documentacidn correspondienta, y.ensu l:l

CHETUMAL, Q. F&b

n el evento de omitir esta obllgaclén autorim me s€a descnnkado eI y

atendar requerimientos del articulo 91 Fracclon 1X de fa Ley de L
bre el uso de sus datos | persuna!es L‘nnsulle nueslru A\flso de™ A




