SALUD | B sesc

Dependencia: SERVICIOS ESTATALES DE

SALUD EN QUINTANA ROO
Direccion de: JURISDICCION SANITARIA No.1
Area: DEPTC. DE VECTORES

No. de Oficio: SESUSTCVENECTORE SM129AX2018
“2019, afo del respeto a los derechos humanos™

ASUNTO: Comision.

Chetumal, Q. Roo, a 30 septiembre 2019.

C. WILIAM MAY MEDINA.
JEFE DE SECTOR 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 afic en curso, a las localidades de Kuchumatan, para realizar
Actividades De Casa Saludable, 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.
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Av. Andrés Quintana Roo Col. Centro. C.P. 77000.
Chetumal, Quintana Roo, México
Tel.: (883) 83 51921 Ext. 65350
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/. SALUD ® sesa

CILETANA BT O T FRRAT il Do RALLD

Anexo | /
Oficio de Comisién No. 412?019
ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS ¥ PASAJES
Clave o r . - H :
I ey Denominacid | Denominoc Are0 de
Hercicio | Timesire Epo de Popo r;-;?:l ficlel pusst | dndelca ipcién
¥ / i JEED) JET$E
& SECTOR EN SEC EN
o [ OCTUBRE - DICEMBRE by amas | PrOGRAMAS | VECIORES
DESALLD DE SALUD
Hombire compleio del (o) senvidorja) pdbicojal B cle vioie Mo O Dersons Imporie
Denominocion del encamgo INOc : ooompoafienies en el sjercido por el
o Comitidn it encorgo o comision del total de
Nombrefs) g Segundc ' senvidor publico ocompanantes
apelido grelido /
: B / MFDN( g
WILLA M £ ¥ ACTVIDADES DE CASA MACIONAL o 800
7 5a1 mn}ﬂ?
RFLC: A MWE | D065 RS i
Congo ol Progroma: !ELCEES i
Lugor de m:hanpcmn del fl i del encomge o comissn Pefiodo dd_E_"lDl:lrgu o
= solivo ded Medio de COHTEROn
ENCORGo O Trarspore Sabca Regreso
Pai Eslodo | Ciudod | Pol | Esodo Ciudod comisiin fhomajdia/ | (rom/dio/m
sy ano) el ohol
TERRESTRE }.{lﬁ:?ﬂ_ HRS. HES.
y / mr_mmw‘ 05072009
oy | CHETUM —— ' E ACTIVIDADES DE PE:00 HRS. | 0600 HRS.
MR AL MBICO FUGAERIATAN CASA SALLUDABLE |07 1052009 “12010/2019
fﬂ O&:00HRS. D400 HRS
! 14102019 | 16A0/2019
Importe ejercido por el encorgo o comision
Clorve [1] Presupuesial (es): 21 Anficipo Licguidhocicn
. e Importe de goiiol ie
r A Importe asignodo peof Imporie ejercido :
Chorve de porfidos muﬁmndeh concepta de gosios de con moltivo del Hdeler!cd u:m
P vigficos EencoNgo O Commitin cory -org
37500 Vidlicos en &l pos % 35000 § 350,00 3 3850
7 Posgjes odreos nocionoles
Posgjes Hemesines
I nocionakes
Pesojes martimos, locustres
; v Thavicles g
39201 Impuesios y derechos 7
Total comisisn: $ 350.00 $ 35000 £3850
A Respecto a losinformes sobre o encogo o comisdn
Fecha de enfrega del informe Beflo comision o encompo Hipervinculo ol informe de ko comitidn o Hipervinculo o los Hipenvinculo a los
encorgo encomendodo comprot:ant et Unenmientos paro
fiscoles o constoncia reguior &
/ de desempefio de m‘xﬂaﬁa de
~ lobores vidlichs v parojes
EL OO CDGFEIH‘“D TRATIVOD JEFE DE LA JUR l A WO
€. WILIAMMRY MEDINA M.EM A.D. LA ROMERD DR FERN

Me compromets a comprobar, %l §nporte asigrado en concepto de vidtioos y/o por el monte oorgado y con la documen tacsin oop
importes no devengados, dentrofde un periodo médrimo de 5 dizs ol Mérmine de 13 comisidn, en e cvento de omilic esta obligeertn
mwnnﬂpdnﬂnu quincena que aplique.

strboies de Solud (SESA) realzardn rongferencias de dolos persondies, pore atender requersmientos del orticulo 51 Frocoene ¥ de o Ley de Lronyg
ﬂim*ﬂwrﬂﬂﬂm Fcrammmwgﬁkﬂ&mﬁumm“HhmﬂhM*MMH



4, SALUD | sesa

ErcErramte e saius TRTANA Frhs SMRACIES BRUATRLE DF BASUD

x"f
L]
Oficio No.: mmg

INFORME DE LA COMISION ,

JURISDICCION SANITARIA #1 / 09

DATOS GENERALES /

NOMBRE DEL COMISIONADO WILIAM MAY MEDINA
ri

CARGO DEL COMSIONADO JEFE DE SECTD;EFUF' : GRAMAS DE
ADSCRIPCION DEL COMISIONADO JURISDICCION SANITARIA #1
PERIODO DE LA COMISION 01 ALDS,07 AL 12, ¥4 AL 16 OCT/19
LUGAR DE LA COMISION KUCHUMATAN

F i
IMPORTE DE VIATICOS OTORGADOS 2850

7
e

P
/\ SERVICIOS ESTATALES DE SaLUD
1

JURISDI
COORDINACION DE VIGILANC 1A
EPIDEMIOLOGICA

FIRMA DEL JEFE

DECLARD BAJD FROTESTA DE PLA VERDAD QUE LOS DATDS ASENTANDS EN ESTE BFQRME D06 VERDADERDS, AST COMO LA DOCUMERT ACION ANEXA GUE FEUNE LOS
REQUESTOS ASCALES EFECTIV EXPECEDA PO LOS PRESTADDRES DE SERVICIO ¥ QUE EST05 COSRESPOMDEMN A LOS COMCEFTICS DE GASTOS AUTORIZADOS EN LOS
L UNEAMIENTOR PARA REGULAR Bl OTORGAMIENTD DE VIATICOS ¥ PASA IS BN LA ADMIMISTRACI S PUALIC A CENITRAL ¥ PARAESTATAL DE| ESTADG DE GRANTANA BOO.
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rorrespondiente de mil sueldo en ls quincens que apligoe.

Lr ke informa que fos Servicios Extotoles de Salfod [SESA) realizorcn ronsferencios de dotos persongies, parg ofender reguerimisntos del articule 1 Frocciia D de ko Ley de Tromiparencia y
Acceso o ko informaocidn Publico paro ef Estodo de Qwntona Roc. Poro mds isformacicn sobre of uso de ses dotos personaiss comsulle Ausstio Aviso de Privocded mbegrol an

bttpe groo. gob.muy/seva/ avisosde-privoidad.
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IA DE DESEMPENO DE LABORES O COMISIONES TEMPORALES
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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

DR. FERNANDO

JEFATURA
SELLO

SERVICIOS ESTATALES DE SALUD
JURISDICCION SANITARIA No. 1
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correspondients de mi sueldo en la qunoena gque apligue.
Se i informa que fos Servicios Estotales de Solud (SESA) realzardn transferencios de dotes personaies, para otender requerimisntos del orticuio 31 Froccidn X de ko Ley de Tronsporencio y
Acceso @ lo infarmacidn Pdblica porg o Eviodo de Quwintang Boo. Pora mus informocidn sobre @l uso de sus dotos personoles comulte nuestro Aviso de Privacidod integrol en

et gro.gob mulsesn ovisns-de-privatided



