GUINTANA ROO MAS Y MEJORES SERVICIOS ESTATALES DE SALUD
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DEPENDENCIA: SERVICIOS ESTATALES DE SALUD EN QUINTANA ROO
DIRECCION DE: JURISDICCION SANITARIA # 1

AREA: COORDINACION ADMINISTRATIVA

OFICIO NO. SES/DDG/[$1/CA/0260,/X1/2019

“2019, ANO DEL RESPETO A LOS DERECHOS HUMANOS”
ASUNTO: COMISION.

CHETUMAL, QUINTANA RO, A 13 DE NOVIEMBRE DE 2019.

M.EN.A.D. VANESSA ALCALA ROMERO.
COORDINADORA ADMINISTRATIVA DE J.S.NO.1.
PRESENTE.

Por medio de la presente me permito informarle, que se le comisiona el dia 14 de
Noviembre del presente afio; a los CENTRO DE SALUD RURAL DE RIO ESCONDIDO, con la
finalidad de validarla Supervision de Infraestructura Estatal por el proceso de Reacreditacién
2019. Por lo que se le autoriza un dia de vidticos sin pernocta o al 50% que serdn

cargados al programa de gasto operativo anual.

Sin otro particular, aprovecho la ocasion para hacerle llegar un cordial saludo.

ATENTAMENTE

DR. FERNANDQ. mezgmm NmzcmEm?
_mmm DE gEESEQoz SANITARIANO.L, 5

G.C.P. MINUTARIO,

JURIBRDICCION RANITARL No.1
Roo No. 141 Esy. Chapultepet Col. Centro, owﬂdaa

Av, Andrés Quinta
: rmal, Quintana Rog, MEXIE
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Anexo ll

, Oficio de Comisién No. (02601
ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS Y PASAJES

SECRETARIA DE 5ALYD

. . , Clave o nivel del Dencminacion del Deneminacién del _—
Ejercicio § .ﬁ_Bmw\Ew Tipo de v_m.um\\ . puesto | puesto - cargo - Area de adscripcion
Jprawe COORDYADOR -
8.6\ CTBiG ooZ%ﬁp KS%% ADMINISTRATIVG | ADMINISTRADORA

Nombre completo del (la) servidor(a) piblico(a) Nimero de personas

Denorminacion del .H.A_HMMML“_W__W acompafiantes en el nauomﬂmﬂmmo por
— - encarge o comision \ encargo o comisién
Nombrefs Prirmer \mmm:_ao Internacional) del servidor publico acompafiantes
apellido 1 apellido
-~ .
VANESSA ALCALA ROMERO L o

NACIOBIAL™ | 0o o $0.006-"

RF.C.: ?mﬁmaﬁmw\

Cargo al Programa: PROGRAMA OPERATIVO ANUAL %ba\\\

ACREDITACION

Lugar de adscripcion del - Periodo del encargo ¢
comisionado Lugar del encargo o comisidn Motivo del Medio de comlsion
encargo o Transporte Salida Regreso
Pals Estade Ciudad Pals Estado Ciudad comision (horafdia/ | (hora/dia/mes/
e mes/ afio) afio)
¥
L™ - _ L

SUPERVISION | TERRESTRE" \\\..
DE LAS ¢ 8:00 B,

UNIDADES 08:00 AM
RIO MEDICAS POR | X::H.U_\XA::Q\
ESCONDID j ACREDITACION

0 e

T - - o
zm%&ﬂ\ oamm»o\ eEneTumaL | MERICO %o

Importe ejercido per el encargo o comisién

Clave {(s) Presupuestal (es): 21 Anticipo Liquidacion
Importe asignade por | Importe ejercido con Importe de gastos no
Clave de partidas Denominacion de la partida concepto de gastos de~"| motivo del encargo 0. erogados derivados del
vidticos,~" comisién~" encargo 0 83@3\\ -
3 - -
37501 Viaticos en el pais mmqo\.oo $435.00 $435.00
37101 Pasajes aéreos nacionales
37201 Pasajes terrestres nacionales
37301 Pasajes amq:__..aom. lacustres
y fluviales
39201 Impuestos y derechos \\ _
Total comisién: s870,00" 43500 $435.00
\ -
Respecto a los informes sobre el encargo o comision
Fecha de entrega del informe Hipervinculo a los . ) )
de la comision o encarge Hipervinculo al informe de la comisién o encargo | comprobantes fiscales IﬁmESE__Ho m_ los _._:mm.a_waom
encomendado encomendado o constancia de para regula: el otorgamiento de
o - vidticos y pasajes
(diprthes, afo} desempefio de labores
Z @inihy o -
‘ ~ T
COORDINABZFCADMINISTRATIVO JEFE DETA JURISDICCION
. mﬁﬁﬂ N
M.E SA ALCATA DR. FERNANDO GONZALEZ |

S q i e
“comp 0 el importe aslgnado en no.._nov%m%aoa,%m y/o pasajes, por el monto \oaﬁ.wm%mz Emmwwm_u ﬁoncuﬁkﬂnas
correspondiente, y-ei'su caso relntegrar los importes no devengados, dentro de un perlodo méximo de 5-dfasdl término deda comlsign, en & gvento
de omitir esta obligaclén, autorizo me sea descontado.el importe correspondlente deml sueldo enla cena que aplique. BN R
Se le Informa que los Servicies Estatales de Salug (SESA) realizardn: transferencias de datos. persongles:Bara atender requerimientos del artidulo 91 Fraceidn
IX de la Ley de Transporencia y Acceso g la Informacién Pibllca. para el. Estado .dé- Quintong Roo. Pare mayor informacién sobre ef usp de sus datos
“7.personales. consulte nuestra Aviso de Privacidad Integral en hitp:/fgroo.gob.mx/sesa/avisos-de-privacidad. } S
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..cnanmﬂmw.noﬁs_a,zp.an_d Aviso de Privacidad Integral en hitp://qroo.qob.mu/sesa/avisos-de-privocidad,

ECHA DE ECABORACIO
13 BENOVIEMBRE 2019

 UNIDAD RESPONSABLE .
JURISDICCION SANITARIA vo\_\
rd

DATOS GENERALES -
e g
NOMBRE DEL COMISIONADO VANESSA ALeATA RONERD
CARGO DEL COMISIONADO COORDINADORA ADMINISTRATIVA
\m\
ADSCRIPCION DEL COMISIONADO JURISDICCION SANITARIA No.1
PERIODO DE LA COMISION 14 DEATEVIEMERE 2018
LUGAR DE LA COMISION UNIDAD MEDICA DE Ri0 ESEONDIDO
IMPORTE DE VIATICOS OTORGADOS $435.00 <
s\.\

SE ACUDE A LAS COMUNIDAD DE RIC ESCONCIDO FARA REALIZAR SUPERVISION DE LA UNIDAD
MEDICA DEBIDO AL PROCESC DE ACREDITACION QUE SE LLEVARAS CABO.

FIRMA DEL COMISIONADD .~ FIRMA DEL JEFE INMEDIATO

o~ \\

M. EN A. B.VANESSA ALCALA
ROMERO

DECLARC BAJO PROTESTA DE DECIR LA VERDAD QUE LOS DATOS ASENTADOS EN ESTE INFORME SON VERDADEROS, 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 OTORGAMIENTC DE |:

VIATICOS Y PASAJES EN LA ADMINISTRAGION PUBLICA CENTRAL Y PARAESTATAL DEL ESTADO DE QUINTANA ROO.

Me: comprometo..a comprobar, el lmporte asignado_en_concepto de vidticos y/o pasales, per el monto otorgade y con Ja documentacién
correspondiente, ¥ en:su caso reintegrar los Importes no.devengados, dentro de un perlodo méximo de 5:dfas al término de la comisién; en‘elevento

de omitir esta obligacién, autorlzo me sea descontado el importe correspondiente de mi sueldo.en la guincena que apliques TR
Se le Informa que los Serviclos Estatales de Salud (SESA) realizardn transferencias de dotos personales, para atender requerimientos del erticuio 81 Fraccion

1X de la Ley de Transparencia y Acceso @ la Informacion PUblica pora el Estado de-Quintana Roo. Parg mayor informackén sobre el uso de sus dotos
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CONSTANCIA DE DESEMPENO DE LABORES O COMISIONES TEMPORALES
EN LUGARES DISTINTOS AL DE ADSCRIPCION.

NUM. DE OFIC!O DE LA ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS
Y PASAJES: SES/DDGHNS1/CAH260/X1/2019

POR EL FUNCIONARIO RESPONSABLE DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA
ANTE LA CUAL SE DESARROLLO LA COMISION.

i

HAGO CONSTAR QUE EL C. M. EN A, D. VANESSA ALCALA ROMERO
COORDINADORA ADMINISTRATIVA DE
LA JURISDICCION SANITARIA No.1.
e
LABORO EN ESTA CIUDAD DE: RIO ESCONBISO
LOS DiAS: 14 DEANDVIEMBRE DE 2049

DE S50

(e x - .
Cnfvor Crzauel uade che oo CENTRO OE 54

NOMBREY FIRMA T3 Lo A

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

.

t0..a comprobar, el Importe asignade en concepto de viitlcos w\omumm&n@, por el monto otorgade y con la documentacld

en:su caso reintegrar los lmportes no devengados, dentro de un periode maxlmio dé:S dias al término de la comisién, enel evento

de omitir esta obligacién, autortzo me sea descontado:el Importe correspondiente deml sueldo enlaquincena que aplique: SR

Se le informa que los Serviclos Estatales de Solud {SESA} realizarén transferencias de datos personales; pora atender requerimientos del articuio 91 Froccidn
IX de la ey de Trensparencio y Accese a'lo Informacidn Publica: para el Estodo de-Quintana -Roo. Pora mayor informacion sobre el uso de sus dotos

i personales-consulte nuestrp Aviso de Privacidad integral en http://qroo.gob.mx/sesn/avisos-de-privcidod, i -




