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Dependencia: SERVICIOS ESTATALES DE
SALUD EN QUINTANA ROO

Direccion de: JURISDICCION SANITARIA No.1

Area: DEPTO. DE VECTORES

Mo. de Oficio: SESUS1CVENECTORESITTAZNG.

«2019, afio del respeto a los derechos humanos”

ASUNTO: Comision.

Chetumnal, Q. Roo, a 13 septiembre 2019.

C. GERARDO ALEJANDRO YAM CARDENAS.
TECNICO EN PROGRAMAS DE SALUD
PRESENTE.

Por medio del presente, le informo que se le comisiona del dia 17 al 21, 23 al 28,
30 sep/19 al 01 oct/19, a las localidades de Limones, Pedro A. Santos, Buena Vista, Valle
Hermoso, para realizar Actividades De Aplicacién De Larvicidas, por lo cual se le autoriza
10 dias de viaticos con cargo al Programa de Vectores.

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

ATENTAMENTE
JEFE DE LA JURISDICCION SANIT

o

C.c.pt4 Minutagio.

FG Wﬂﬁﬁ#ﬂﬁam’ -
Av. Andrés 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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Oficio de Comisién No. 37782019
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Anexo
Oficio No.: 377822019

e - INFORME DE LA COMISION -
/ /
UNIDAD RESPONSABLE / FECHA DE ELABORACION
JURISDICCION SANITARIA #1 / 13/09/2019

DATOS GENERALES

NOMBRE DEL COMISIONADO GERARDO ALEJANDRO YAM CARDENAS
CARGO DEL COMISIONADO TECNICO EN PROGRAMAS DE SALUD
ADSCRIPCION DEL COMISIONADO jummu:mor»yslmmm #1
PERIODO DE LA COMISION 17 AL 21,23 AL 28,30 $EP/19 ALO1 OCT/19
LUGAR DE LA COMISION LIMONES, Pegi?L?Hﬁr::ggguem VISTA,
IMPORTE DE VIATICOS OTORGADOS 3508

/

O QUE SE LE AUTORIZA 10 DIAS DE GASTOS DE
A DE VECTORES.

PARA REALIZAR ACTIVIDADES DE APLICACION DE R yRel
CAMINO CON CAHGH 8

SERVICIOS ESTATALES DE SALUD /

o JUEISDICCION SANITARIA No. 1 7
COUHDINACION DE VIGILANCIA

FIRMA DEL COMISIONADO oﬁ'ﬁiﬂo"ﬁmf“ /' FIRMA DEL JEFE
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C. GERARDO ALEJANDRO YAM
CARDEMAS

IATO

DECLARD BAXD) PROTESTA DF DECIR PLA VERDAD GUE LOS DATOS ASENTADOS EM ESTE INFOEME S0M VERDADERCS. ASl COMD LA DOCUMENTACIKIN ANEYA QUE REUNE LOS
RECUISTOS FECALES EFECTIVAMENTE EXPEDIDA POR LDS PRESTADCRES DE SEVICID Y GUE BIDS COSRESPONDEN A LS CONCEIOS DE GASTOS AUTOMIADOS BN LOS
UNEAMEENTCS PARA REGULAR EL CRORGAMIENTD DE VIATICOS ¥ PASAIFT EN LA ACSMINSTRACE W PUBLIC & CENTRAL ¥ PARAESTATAL DEL ESTADC DE GRINTAMA ROO)

Me comprometo & comprobar, & importe asignado &n concepto de Widnoos y/o pasaies. por &l monto omrgado ¥ con la dorumentackin commespondients, ¥ en su casn reintegrar los
m-w;dﬂh.k-pnﬂnmﬁ-udtSdh:H&rmnthmdihndmnd:mﬁremmmmmtnmﬁdnm
correspondiente de ml susldaen la quincena gue aplique.

ﬁhwmmmm&wmmmuwmmﬂmmhhﬁﬁwﬂwﬁuhﬂﬂunauuydnrmr
mahuﬁmxﬁu!ﬂ#mdm:&ﬂmmm-ﬁmwrﬂmdlm:ﬁmmwhmmhumnMnkﬁmw;



4, SALUD =
k’f_f-.-'-ql'. ENCANTARLA BE & &iud wtﬂq “s“E'é-nﬂAﬂm
P Anexo,IV
e Y 7 >
8 W= o i = ; !
i CO IA DE DESEMPENO DE LABORES O COMISIONES TEMPORALES -
LG Bed EN LUGARES DISTINTOS AL DE ADSCRIPCION. _
SER.‘,LI.-‘: - ..;_‘_'_':'I"QLES /__ ST - AR =
& Wk S NUM. DE OFICIO DE LA ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS =

Y PASAJES. [2019

el

POR EL FUNCIONARIO RESPONSABLE DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA

ANTE LA CUALS RROLLO LA COMISION. 4
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POR LA nsraan:(cu QUE GENERO LA COMISION

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