SALUD B Ssesa

Dependencia: SERVICIOS ESTATALES DE

SAl UD EN QUINTANA ROO
Direccién de: JURISDICCION SANITARIA Nao.1
Area: DEPTO. DE VECTORES

No. de Dficio: SESUS1CVENECTORESM 13802018

“2019, afio del respeto a los derechos humanos™

ASUNTO: Comision.

Chetumal, Q. Roo, a 30 septiembre 2019.

C. JUAN PABLO ORTEGON TUN.
TECNICO EN PROGRAMAS DE SALUD
PRESENTE.

Por medio del presente, le informo que se le comisiona del dia 01 al 05, 07 al 12,
14 al 16 oct/19 del afo en curso, a las localidades de Ojo De Agua, Manuel C. Rejon,
Alacranes, Nicolas Bravo, Icaiche, Tres Garantias, Morocoy, San Pedro Peralta, para
realizar Actividades De Supervision, 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 enviare un cordial saludo.
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ATENTAMENTE f ﬁ
JEFE DE LA JURISDICCION smn&ma No. 13 % 2~
: 2151. -.-.--,' ,4-' -
: ERVICIOS ESTAT ALES DE SALUD
DR. FERN EUMSDICCION SANITARIA o.

inutario.
P/RECP/jabr™v. Andrés Quintana Roo Col. Centro. C_P. 77000.
Chetumnal. Quntana Roo, México.
Tel: (983) 83 51921 Ex. 65350
Imagen.sesaf@gmai.com
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C. JUAN PABLD GON TUN

Me comprometo & comprobar, o

mportes no devengados, dentro de

rorrespondients de mi susldo en la

aggnado en mpcepto de vidtioos ¥ /o pasjes, por el monto otwrgado ¥ con [ docsmen tack

periodo mixime de 5 dias al tdrmino de la comisidn, en el evenio de omitir esta o

cena que apligue.

Se ke informa que kos Senvicios Extotoles de Safud (SESA] realirorin tronsferencics de doltd personaies, porg ofender regquerimisntos del articuwlo F1 Froacoide 6 de ko Ley o
Accwio @ la informacidn Publica poro &l fstodo de Quintone Roo. Poro mas informacion sobre of use de sos dolos personcien comully ausitro Awiss de Frivogd
hop: ffgroo gob, mu/s e5a/ovisos de-privacidad.
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i
INFORME DE LA COMISION
i
UNIDAD RESPONSABLE Vi FECHA DE ELABORACION
JURISDICCION SANITARIA £1 © 30/09/2019
DATOS GENERALES
-
NOMBRE DEL COMISKONADO JUAN PABLO ORTEGON TUN
CARGO DEL COMISIONADO TECNICO EN PROGRAMAS DE SALUD
ADSCRIPCION DEL COMISIONADO JURISDICCION SANITARIA &1
PERIODO DE LA COMISION D1 ALOS5,07 AL 12, 14AL 16 OCI/19
0JO DE AGUA, MANUEL C. REJON,
i ALACRAMES, NICOLAS BRAVO. ICAICHE,
LUGAR DE LA COMISION TRES GARANTIAS, MORQCOY. SAN PEDRO
' PERALTA
IMPORTE DE VIATICOS OTORGADOS 1850
|
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PARA REALIZAR ACTIVIDADES DE SUPERVISION FOPE

-

SCARRCE £ AUTORIZA |1 DIAS DE GASTS DE CAMING CON
MW VECTORES. /

-._‘I kY

SERVICIOS ESTATALES DE SALUD
JUR:SDICCION SANITARIA No. 1 .

TORDTNACTO LANCIA
CLPIDEMIOLOGICA /

DECLARD BASD FROTESTA DE DECIE PLA VERDAD QUE LOS DATOS ASENTADDS EN ESIE BFORME 508 VERDADERDE. AN COMO LA DOCUMBNTACION AMENA GUE REUNE LOS
RECLIGTOS ASCALES SFECTIVAMENTE ENPEDICS. PR LOS PRESTADORES DE SERVICIC ¥ GuE ESTDE CORRESPOMDEN A LOS COMCEPIOS DE GASIOS AUTORIADOS BN LOS
UNEAMIENTOS PARA PEGULAR £1 OTCRGAMENTO DE VIATICOS ¥ PASASES BN La ADMINSTRACKOM FUSUC A CENTRAL ¥ PARAESTATAL DEL ESTADD DE GRUINT ANA BOC)

Me comprometo a comprobar, e importe asignado en copcepto de viiticos y/o pasaes, por ¢l monto olprgado ¥ con ka documentackin correspondiente, ¥ en su caso reintegrar los
MnMdm[m&mpnﬂumhidiasﬂtmnn&hmm&mmﬁmﬁrmmmummh‘-m

cormespondients de mi suebdo en ka quinoena que apligoe.
Sz o infiorena que los Servicos Extatoies de Salud (SESAJ reglirordn romferencios de datos persanaies, porg atender reguerimisntes def ariculo 51 froccidn X de b Ley de Tronsparencia y

Acceso o lo Informacidn Publico poro el Estodo de Quintono Roo. Poro mds infarmacion sobre vl uso de sus dotos personcles consulty nuestro Avisc de Privocidod ietegral en

e gl e 85T,




TANCIA DE DESEMPENO DE LABORES O COMISIONES TEMPORALES
EN LUGARES DISTINTOS AL DE ADSCRIPCION.

7 SERVICIOS 'STS'” LE:
DE SALU
FICIO DE LA ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS umaﬁ,‘%m Ha. 4

SERVICIOS ESTATALES
DE SALUD

JURISDICCION No. 1
SECTOR 4 ZONA LIM

VE 5
', EI?E 3&;
-/-,i?r |.r et N
POR EL FUNCIONARIO RESPONSABLE DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA /
ANTE LA CUALS RROLLO LA COMISION.

$io8 N3 DISTRITO 1
VECTDRES

JUAN PABLO ORTEGON TUN

HAGO CONSTAR QUEELC.

LABORO EN ESTA CIUDAD DE: ©JO DE AGUA.;‘!’QHANUEL C. REJON, ALACRANES, NICOLAS
BRAVO, ICAICHE, TRES GARANTIAS, MOROCOY, SAN

PEDRO PERALTA

DE SALUD
JURISDICCION No. 1
/ SECTOR 4 ZONA LIMITROFE
Es / VECTORES
.89,00,1nf0c4 )19 NOMERE Y FIRMA ?‘:’,Hl{):lh? SELLO
'IJ}ru':x}I 5:.4:5-- : e d i fg

POR LA DEPENDENCIA QUE GENERG LA COMISION

EL COMISIONADO CUMPLIO CON LOS TRABAJOS ENCOMENDADOS EN TIEMPO
Y FORMA CON BASE EN LOS REQUERIMIENTOS ESTABLECIDOS.
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SERVICIOS ESTATALES DE SALUD
JURISDICCION SANITARIA No. 1
JEFATURA

SELLO

Me mmprometn a comprobar, & importe asignado en concepmD de vidticos v/o pasijss, par el moato slorgade ¥ con ka dorsmentacidn correspondiente. ¥ &n su caso reintegrar los
importes ne devengados. dentro de un pericdo miximo de 5 dizs al térming de comisién, en el eventn de omitir esta obligacién, autorizo me sea descontado e importe
correspondiente de mi suelda en ta quincena que aplique. 3

Sz e informe que kos Servicies Estotoles de Salud (SESA| reslzardn transferencias de dotos personcies, pora atender requerimientos del orticuks 91 Frocoida O de lo Ley oe Tronsparencis v
Accesn o ko Informacién Publice poro el Estodo de Owintong Roo. Poro ma informecidn sobre #f uio de sus datos personoies consulle nusitio Aviseo de Praoodod Integrol en

hetpy/f groo.gob, maiesa/ avises de privocidod.



