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"2019, Ao del Respeto a los Derechos Humanos”

CHETUMAL, QUINTANA ROO A 11 DE SEPTIEMBRE DEL 2018.

ASUNTO: COMISION

C. CHRISTIAN FABIAN VILLAGOMEZ TORRES
RESPONSABLE DE SIC DE LA JS 1
PRESENTE

Por medio de la presente, me dirijo a usted para informarle que se le
comisiona e! dia 13 de Septiembre del presente afo, a la comunidad de Javier
Rojo Gomez con el objetivo de acudir a la Feria de Salud a realizar actividades
propias del programa, la cual se llevara a cabo en el domo de la comunidad.

Por lo cual se le autoriza una cuota de viaticos sin pernocta al 50 % que
sera cargada al Programa de Salud del Adulto y el Anciano.

Sin mas por el momento, hago propicio el espacio para enviarle un cordial
saludo.
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Oficio de Comisién No.: 04;‘!{
ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS Y PASAJES
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Respecto a los Informes sobre el Encargo o Comision
; Wi . inf Hipervinculo a los
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Anexo il )
Oficio No.: 04Z1A

INFORME DE LA COMISION
UNIDAD RESPONSABLE FECHA DE ELABORACION
JURISDICCION SANITARIANo 1 11 DE SEPTIEMBRE DE 2015 )
DATOS GENERALES :
NOMBRE DEL COMISIONADO CHRISTIA FKB]KNVILLAG‘SMEZ TORRES
CARGO DEL COMISIONADO RESPONSABLE DEL SIC DE LA J.S. l‘:l/ol
ADSCRIPCION DEL COMISIONADO ORSBCCON ARG 1
PERIODO DE LA COMISION 13 DESEPTIEMERE DE 2019
LUGAR DE LA COMISION JAVIER ROJO GOMIEZ
IMPORTE DE VIATICOS OTORGADOS $435~"

ACUDIR A LA FERIA DE SALUD A REALIZAR ACCIQN‘@OPW PROGRAMA

DECLARO BAJO PROTESTA DE DECIR LA VERDAD QUE LOS DATOS ASENTADOS EN ESTE INFORME SON VERDADERQS, ASi COMO 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
ESTADO DE QUINTANA ROO.
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Anexo IV
CONSTANCIA DE DESEMPENO DE LABORES O COMISIONES TEMPORALES EN
LUGARES DISTINTOS AL DE ADSCRIPCION
UM DE OFICIO DE LA ORDEN DE MINISTRAGION DE VIATIEOS
PAS/UES:'ﬂEﬁ}gn(:’/ﬁﬂ!r“Al LA ! DS ! X /2019
POR EL FUNCIONARIO RESPONSABLE DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA ANTE LA
CUAL SE DESARROLLO LA COMISION

HAGO CONSTAR QUE EL C. L\\v‘ﬁ\\c&\ E\\o\mfﬁ' \)x\\c\m o2 1oted
LABORO EN ESTA CIUDAD DE: — ey o0 (aondd 3
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