SALUD Q SESZ

Dependencia: SERVICIOS ESTATALES DE
SALUD EN QUINTANA ROO

Direccion de: JURISDICCION SANITARIA No.1

Area: DEPTO. DE VECTORES

No. de Oficio: SES/S1CVENVECTORESM120MN2018

“2019, afio del respeto a los derechos humanos™

ASUNTO: Comision.

Chetumal, Q. Roo, a 30 septiembre 2019.

C. HUGO MIGUEL CACERES FUENTES.
TECNICO EN SALUD EN UNIDAD AUXILIAR
PRESENTE.

Por medio del presente, le informo gue se le comisiona del dia 01 al 05, 07 al 12,
14 al 16 oct/19 del afno en curso, a las localidades de Nicolas Bravo, Nachicocom.
Morocoy, Cedral, San Jose De La Montania, para realizar Aplicacion De Larvicidas, por lo

cual se le autoriza 11 dias de viaticos con cargo al Programa de Vectores.

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

ATENTAMENTE o
JEFE DE LA JURISDICCION SANITARIA No. 1 &

DR. FERNAN

-

C.c.pk Minutario.

#fgﬁﬂfﬂbr’

Av. Andres 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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correspondiente de mi sweldo en la guincena que aplique.
Se ip infarma que lor Servicios Estotoles de Solud (SE54) resfirordn tromsferencias de dotos persongies, sorn otender reguermientos del ortcuio
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Anexo Il
Oficio No.: 41201!/2,1719

INFORME DE LA COMISION
UNIDAD RESPONSABLE 7 FECHA DE ELABORACION
JURISDICCION SANITARIA #1 / /ﬁnmmm 9

DATOS GEMERALES

NOMBRE DEL COMISIONADO HUGO MIGUEL CACERES FUENTES

CARGO DEL COMISIONADO TECNICO EN SALUD EN UNIDFAD AUXILIAR

ADSCRIPCION DEL COMISIONADO JURISDICCION SANITARIA #1

PERIODO DE LA COMISION 01 ALD5.07 AL 12, 14 AL 16 OCING
MICOLAS BRAVO, NACHICOCOM,

LUGAR DE LA COMISION MORQCOY. CEDRAL. SAN JOSE DE LA

MONTANA
IMPORTE DE VIATICOS OTORGADOS 1850/

] ,
&LE AUTORIZA 11 DIAS DE GASTOS DE CAMING CON

JDE VECTORES. 1‘

SERVICIOS EETATALEE DE SALUD
JURISDICCION SANITARIA No. 1

COUR
EFIDEMIOLOGICA /

FIRMA DEL COMISIONADO DRA DIANA FIRMA DH./JH’E

C. HUGO MIG C.&CE&S FUENTES

DECLARD BAJD PROTESTA DE DECIR PLA VERDAD QUE LDS DATDS ASENTADOS EN ESTE INFDRME 508 VERDADERDS, ALl COMO LA DOCUMENTACKDN AMEXA GUE REUNE LDS
EEQUESITOS ASCALES EFECTIVAMENTE EXPECIDA POR LOS FRESTADDRES DE SERVICED ¥ QUE SS104 COSRESPOMDEM A LOS COMCHTOS DE GASTOS AUTORITADOS EN LODS
LBEAMIENTOS PARA REGULAR B DIDRGAMIENTO DE VIANCDS ¥ FASASES EN LA ADMBMSTRACION PUBLIC A CENTRAL ¥ PARAESTATAL DEL ESTADD DE GURNTANA ROO.

mmmimp{m l wnpurh.-an.;u:da en mprepto de vidlms y/o pasjes, por el monto oiorgado v con la documentacidn mrmlr r:nmnmrwl-w
importes no devengados, dentro de un periodo miime de 5 dizs al término de |3 comisidn, en &l evenm de omitir esta obligaditn, sutorizn me sea descontado & Importe
currespondients de mi sueldo en la quincena que aplique.

Se le informo que lor Servicios Estotales de Solud (SESA) reclizordn tronsferencias de datos personales, porc ciender requerimientos def orticuio 31 Frocoidio X de io Ley de Trorsporendia
An:cmahfrfmm#wmmn el Estodo de Quintong Roo. Porg mds informocidn sobre #l uso de sus dotos pevionglel comulle nuesiro Awso de Privacidod inegral en
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et EONSTANCIA DE DESEMPENO DE LABORES O COMISIONES TEMPORALES
LIRS EN LUGARES DISTINTOS AL DE ADSCRIPCION.

SERVICIOS ESTATALES

DE SALUD "
NUM. DE OFICIO DE LA ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS
JURISDICCION No. 1 Y PASAJES: 4120 (2019

SECTOR 4 ZONA LIMITROFE

PQI’EI. FUNCIONARIC RESPOMNSABLE DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA
- ANTE LA CUAL SE DESARROLLO LA COMISION.

HAGO CONSTAR QUEELC. HUGOD MIGUEL CACERES FUENTES

LABORC EN ESTA CIUDAD DE  NICOLAS BRAVO, NACHICOCOM, MOROCOY, CEDRAL,
SAN JOSE DE LA MONTANA

h?tﬂ [“3 f
990,01 fock g

SALUD

JURISDICCION No. 1 JURISDICCION Nc 1
SECTOR 4 A LIMITROFE SECTOR 4 ZONA LIMITROFE

VECTORES ~ VECTORES
. NOMBRE Y FIRMA 14, /5 46"

SELLO

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

EL TITULAR DE LA UNIDAD RESPONSABLE

SERVICIOS ESTATALES DE SALUD
JURISDICCION SANITARIA No. 1
JEFATURA

SELLO

Me comprometo 2 comprobar, e importz asignado en concepto de vidooes ¥ /o pasjes. por ¢l monto otnrgado ¥ on B dorementaciin corespondiente, y en su casn reintegrar los
importes po devengados, dentre de un periodo miximo de 5 dias al término de b comisidn, en el evento de omiir esta obligicidn, sutortzs me sea descontado el importe
cTespondiente de mi sueldo en la quincena que apligue.

L¢ le informa que fos Servidios Frtatoles de Salud (SESA| realipordm fransferencios de dotos personcies, porg afender requerimientos def articulo 51 Frocoica (X de lo Ley de Tronsparencio v
Asceso o lo informaridn Publico pors ef Estods de Qwintona Roo. Pore mds nformacide sobre of wso de sus dotos personcles consulte auesiro Awiso de Privocdod imtegrol en

it/ groo.gob.maySesa, ovisrs de-privacided:



