. SALUD & sesa

ECRCTARIA OF SALUD SUAMTAMA RO SERVICICTS ESLATAIES DF SALUD

Dependencia: SERVICIOS ESTATALES DE
SALUD EN QUINTANA ROO

Direccion de: JURISDICCION SANITARIA No.1

Area: DEFTO. DE VECTORES

No. de Oficlo: SES/US1CVENECTORES/A806VIVZ018

“2019, afio del respeto a los derechos humanos”

ASUNTO: Comisién.

Chetumal, Q. Roo, a 29 agosto 2019.

C. EMILIO MATA RODRIGUEZ.
JEFE DE SECTOR EN PROGRAMAS DE SALUD
PRESENTE.

Por medio del presente, le informo que se le comisiona del dia 02 al 07, 09 al 14
sep/19 del afio en curso, a las localidades de Caldentas, Laguna Guemero, Raudales, Luis
Echeverria Y Subteniente Lopez, para realizar Actividades De Supervision, por lo cual se
le autoriza 10 dias de viaticos con cargo al Programa de Vectores.

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

L)

SERVICIOS

Fe W/@Pﬁﬂbf Jurisdiccion Sanitaria No.1

Av. Andrés Quintana Roo Col. Centro. C.P. 77000.
Chetumal, Quintana Roo, México.
Tel: (983) 83 51921 Ext. 65350
Imagen.sesa@gmai.com
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UNIDAD RESPONSABLE | R / -~ FECHA ?Am
JURISDICCION SANITARIA #1 /OB /2019

DATOS GENERALES
NOMBRE DEL COMISIONADO EMILIO MATA RDDRIG{H'
R SR JEFE DE SECTOR EN PRO S DE

SALUD
ADSCRIPCION DEL COMISIONADO JURISDIC CION SANITARIA #1
PEROTEIACOMEL N 02 AL 07.09 AL 14 SEP/19
CALDERITAS. LAGUNX GUERRERD,
LUGAR DE LA COMISION RAUDALES, LUIS ECHEV AY SUBTENIENTE
' Lo

IMPORTE DE VIATICOS OTORGADOS 2500

PARA REAWIAR ACTIVIDADES DE SUPERVISION . FOM S 05 DE CAMING CON

SERVICIOS ESTATALES DE SALUD :
JURISDICCION SANITARIA No. 1 /
S50 Vil ‘ﬂ-llr:-r.‘.
FIRMA DEL cl:nn FIRMA DEL J TO
C. EMILIO MATA RODRIfGUEZ C. RUBEN CRUZ PEREZ

DECLARG BASD PROTESTA DE DECR PLA VERDAD QUE LOS DATOS ASENTADOS EN ESTE INFORME 50M VERDADERCS, AST COMD LA DOCUMENTACION ANEXS GUE REUME LOS
BEQINSTOS FECALES BFECTVAMENTE ENFERIDA FOR LOS FRESTADDSES DE SERVICIO ¥ O BSOS CORRESPOMDEN A LDS COMNCEFIOS DE GASTOS AUTO@TADDS EM LOS
LINFANGENTOYS FARA RECULAR EL OSORCAMIENTO DE VIATIC OIS ¥ PASAIFS EN LA ADMIMETEACKIN PUBLIC A CENTRAL ¥ PARAFSTATAL DEL ESTADO DE GUINTANA ROO
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cerraspondiente de mi sweido =0 la quintena qoe aplique.
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CONSTANCIA DE DESEMPENO DE LABORES O COMISIONES TEMPORALES
EN LUGARES DISTINTOS AL D;ﬁDSClPCléH.

r

NUM. DE OFCIO DE LA EN DE MINISTRACION DE VIATICOS
¥ PASAJES: 12019
[

POR EL FUNCIONARIO RESPONSA E LA UNIDAD ADMINISTRATIVA
ANTE LA CUAL 5E DE LLO LA COMISION.

HAGO CONSTAR QUEELC. EMILIO MATA RODRIGUEZ

LABORO EN ESTA CIUDAD DE: CALDERITAS, uﬁénn GUERRERC. RAUDALES. LUIS
ECHEVERRIA ¥ JUBTEMIENTE LOPEZ

LOS
SERVICIOS ESTATALES SERVICIOS ESTATALES SERVICIOS
DE SAL DE SALUD [
JURISDICCIgN No. JURISDICCION No 1
SECTOR 2 PHETUMAL SECTOR 2 CHETUMAL
VECTORES VECTORE
2.3, 4,54 facrninfaes f20.0 NOMBRE Y FIRMA 7. 5 v 3fofarramnee f2em ~ gpig
[E'-nr;.p Ay rrgert & Eailie u“‘q .lﬂ-ﬂrrri?ue'l.
I

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 . E5Z
i 3

SERVICIOS ESTATALES DF SALUD
JURISDICCION SANITARIA He. 1
. JEFATURA

SELLO

Me compremeto a comprobar, o importe asignado eo concepto de vidoos vfo pasijes. por el manto otorgade ¥ con ki decumentacitn crrespondients, ¥ en su caso reimtegrar o
importes a0 devengados, dentro de un pericda mixime de 5 dias al término de latomisibe, #n ¢ evento de omitir esta obligacion. autorizn me sen dgsosbde o importe
oxrespondiente de mi seeido en la quincena gue apliqoe.

Se iz informo que los Servidos Estotoles de Safvd [RE54] remiizordn trorsferencios de dotos persanales, pare alender réguerimientos del oriculs 51 Frocoidn (X de ko Ley de Tronspanencic ¥
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