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JURISDICCION SANITARIA NO. 1

Direccion: L
Area: ENFERMEDADES NO TRANSMISIBLES
Programa SALUD DEL ADULTOY EL ANCIANO

No. de Oficio: SES/DDG/JS1/'0430/PSAAIIX/201 9

“2019, Afio del Respeto a los Derechos Humanos”

CHETUMAL, QUINTANA ROO A 17 DE SEPTIEMBRE DEL 20189.

ASUNTO: COMISION

LIC. CHRISTIAN FABIAN VILLAGOMEZ TORRES
RESPONSABLE DEL SIC DE LA JS1
PRESENTE

Por medio de la presente, me dirijo a usted para informarle que se le comisiona el
dia 18 de septiembre del presente aiio, al rentro de salud de las localidades de
Vallehermoso, La Pantera, Maya Balam y Kuchumatan, con la finalidad de dar
asesoramiento y capacitacion del Programa de Salud del Adulto y el Anciano. Su
traslado sera en el vehiculo oficial nissan frontier con placas de circulacion Z5-4769-

G, con un kilometraje de 70551.

Por lo cual se le autoriza una cuota de viaticos sin pernocta al 50 % que sera

cargado al Programa de Salud del Adulio y el Anciano.

Sin mas por el momento, hago propicio el es)acio para enviarle un cordi%ludo. @
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M.S.P. Alejandra Aguirre Crespo ﬁ ’ SESA
SALUD Secretaria de Salud y Directora General CUNRNAROD  py art  HSRMOO8 e o
ECRETARIR g AALLC de los Servicios Estatales de Salud :
Anexo li

Oficio de Comisi6n No.: 043¢
ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS Y PASAJES

A il ; A Clave o Nivel de Denominacién del Denominacion del Area de
2 il / ftimesie Jien il o Puesto / Puesto Cargo Adscripc '//
2019 JUL-SEPT 4| CONTRATO BMO302,5' AUXILIAR At)Mp(iS'rRAnvo RESP. SIC DELF.S.AA 151 PSAA
V4
Numero de %
Nombre completo del (la) servidor publico (a) | Denominacién ( Tipo dt’e/l\naje pe;sonas . |importe ejercido por el total}
: del Encargo o | (Nacional/Interna facompafiantes en ia Kl i i
Nombre (s) hihind } segundo L7 conicion cional) comision del E
. apellido Apellido servidor pablico (a) | G
CHRISTIAN FABIAN| VILLAGOMEZ |  TORRES DAR 9’/” / /
¥ 7 ASESORAMIENTO Y A s i
v CAPACITACION DRt NACI AL SO SJ (
R.F.C.: VITC830206HQRLRH18 < PSAA |
Cargo al Programa: SALUD DEL ADULTO Y DEL ANCIANO
Lugar de Adscripcién del ; ) Periodo de la
. e Lugar del Encargo o Comisién | Motivo del ;
_Comisionado icligh.o Medio de Salida
e : ; i ¥ il Transporte| (hora/dia/mes/ |(ho
Pgi§ |Estado| Ciudad /| Pais [Estadg Ciudad |~ Comision : afta)
/ V4 A VALLEHERMOSO, LA v
/ /| DAR ASESORAMIENTO
04 / PANTERA, MAYA/ | 07.00 AM
mexico| Q.Rd0 | CHETURIAL |Mexicola R0 [nsrburd CapacTACION L [TERRESTRE| 00200
KUCHUMATAN e A

Importe Ejercido Por el Encargo o Comision

Clave(s) Presupuestal (es): 21 Anticipo | Liquidacion ';
Clilve de Dehcminacion de Importe asignado por Imp?rte ejercido con Importe de gastos no i
; | concepto de gastos def” motivo del encargo o " erogados derivados def /|

Partidas la Partida e S ,/

viaticos comision // encargo o comis -o—;,,s
37501 Viaticos en el pais $870 / $435 7 $435
FaSdJes deTeuUS
37101 nacionales |
Pasajes terrestres '
¥ |
37201 jonales i
Pasajes maritimos, i
i lacustres y fluviales o '
ik o Eoty p

39201 derechos / o i ;
Total comisién: $870/ $4357 $435 g

Respecto a los Informes sobre el Encargo o Comision

Fecha de entrega del informe dela | Hipervinculo al informe de la|  "Pervinculo alos
e ; : ‘ it comprobantes fiscales o | Hipervinculo a los lineamientos para
|comision o encargo §n.°°menda (dia, comision o encargo constancia de desempefio | regular el otorgamients de visticos ¢
mes y ano) encomendado de labores pasajes
~24/09/2019

A
TIVA  ELJEFE DE LA JURISDICCION SANITARIA N° 1

B "V'LMGOMEZ TORRES LCALA ROMERO : NZELEY ZENDEIAS

3 aeomuréhr el importe nignado en concepto de vidticos y/o pasajes, por el monto otorgado y con la do
impum: no dwomdos, dentro de un periodo maximo de 5 dias al término de la coml O
ort mmspondtmte de mi sualdo enla quincem que aphque SRR
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M.S.P. Alejandra Aguirre Crespo
Secretaria de Salud y Directora General
de los Servicios Estatales de Salud

QUINTANA ROO
b

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’

PASNES:&ES‘IDQQ/T\‘G1 /f{)A zb'/Pﬁ AK! lx,/i alqd

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

HAGO CONSTAR QUE EL C.
LABORO EN ESTA CIUDAD DE:

LOS DIAS:
AR
ey RS =)

QUINTANA ROO MAS Y ME OtEs 3 OPORTUNIDADES
i /' JURISDICCION SANITARIA No.

MAS Y MEJORES

JURISDICCION SANITARIA No. 1/ CENTRO DE SALU a
CENTRO DE SALUD ~ RURA I
RURAL KUCHUMATAN T

VALLEHERMOSO QRSSAD00986

S &y Rlwnt afuC?

CENTE £ i G IR 8

SELLO CON NOMBRE Y FIRMA

POR LA|DEPE NCIA QUE GENERO LA COMISION

EL COMISIONADO LIO CON L0S TRABAJOS ENCOMENDADOS EN TIE “

FORMA CON BASE EN L)S REQUERIMIENTOS ESTABLECIDOS & w 5

LTITU DE ADRESRONSABLE
SERVICIOS ESTATALES
DE SALUD
oM MA oLl
Gl COORDBELLOCN
s Bl a 4 i
r gados, d‘"::n:'z:nmrbdorr de viaticos Y_/ o Daslajes, por el monto otorgado y con la documentacién z:t:n'es;:lor!geéﬂtul(;A
i correspondieny : laqu / e | Imo de 5 dizs al término de la comision, en el evento de o ”
i quincena que apligye, , e e omitir esta obligacién, a

o R S, real

< 05 BaL uel raccidn IX de la Ley

lica ". § " u
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M.S.P. Alejandra Aguirre Crespo ﬁ
SALUD Secretaria de Salud y Directora General ; Qn S'#Eﬁﬂ

i G » /'\Q'. SERVIOOS FSTATALES DE SALLU
de los Servicios Estatales de Salud

Anexo l!l,v_ .
Oficio No.: 0430

INFORME DE LA COMISION

UNIDAD RESPONSABLE ¥ FECHA DE ELABORAC}ON
JURISDICCION SANITARIA No 1 / 17 DE SEPTIEMBRE DF 2019
DATOS GENERALES
NOMBRE DEL COMISIONADO CHRISTIAN FABIAN VILLAGOMEZ TOéRES
CARGO DEL COMISIONADO RESPONSABLE DEL SIC DE LA J.S. No vl
ADSCRIPCION DEL COMISIONADO JURISDICCIOI_\!,SAN[TARIA N(:;l; i
PERIODO DE LA COMISION , 18 DE SEF;;IEMBRE DE 2019 ol
LUGAR DE LA COMISION VALLEHER{/\/OSO, LA PANT{R‘;\, MAY)/BALAM Y KUCH UM/\TAN
/
IMPORTE DE VIATICOS OTORGADOS $435 i

7

DAR ASESORAMIENTO Y CAPACITACION DEL PROGRAM%ALUD DEL ADULTO Y EL ANCIANO

FIRMA D G FIRMA DEL JEFE INMEDIATO

CHRISTIAN FABHAN VILLAGOMEZ TORRES DIANA ANGELICA ORTEGA FUENTES

DECLARO BAJO PROTESTA DE DECIR LA VERDAD QUE LOS DATOS ASENTADOS EN ESTE INFORME SON VERDADEROS, AS{ COMC LA DOCUMENTACION ANEXA QUE
REUNE LOS REQUISITOS FISCALES 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

Sy ESTADO DE QUINTANA ROO.
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5 2 Wmﬁlf 0' ““PW& Isi&mdo en concepto de vidticos y/o pasajes, po- el monto otorgado y con la documentacion correspondient
0 , dentro de un periodo maximo de 5 dias al término de fa comision, en el evento de omitir esta obligacion,
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