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Dependencia: SERVICIOS ESTATALES DE
SALUD EN QUINTANA ROO
Direccion de: JURISDICCION SANITARIA No.1
DEPTO. DE VECTORES

Area:
No. de Oficio: SES/IS1ICVENECTORESMEZENZ0TS

“2019, afo del respeto a los derechos humanos™
ASUNTO: Comision.

Chetumal, Q. Roo, a 31 octubre 2018.

C. JUAN ANTONIO VAZQUEZ MEJIA.
TECNICO EN PROGRAMAS DE SALUD

PRESENTE.

Por medio del presente, le informo gue se le comisiona del dia 04 al 09, 11 al 16
nov 2019 del afio en curso, a las localidades de Rio Verde, Otilio Montafio, San Roman,

Bacalar, para realizar Actividades De Red Negativa Y Promocion., 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
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SERVICIOS ESTATALES DE SALUD

ZE“DMDICCION SANITARIA No. 1
JEFATURA

/ﬁ#cnfabr*
Junsdiccion Sanitaria No1
Av. Andrés Quintana Roo Col. Centro. C.P. 77000.
Chetumal, Quintana Roo, México.
Tel: (283)83 51921 Ext. 65350
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Anexo |
Oficio de Comisién No. 4628/2019
7
ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS Y PASAJES
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rorrespondiente de mi sueldo en la quincena que aphique.
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Acceso o ko informacidn Pubica poro ef Estodo de Quintang Roo. Pora mis informocide sobre of wso de sus dotos persongles consulte nuestro Awiso de Privocdod integral en

hetg/fgroo gob. ma/sesa, ov gy gl privacidod.
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Oficio No.: %mg

INFORME DE LA COMISION ;
i
y :
| UNIDAD RESPONSABLE FECHA DEELABORACION
JURISDICCION SANITARIA #1 i : A110/2019
ri
DATOS GENERALES i
NOMBRE DEL COMISIONADO JUAN ANTONIO vazcaua/ MEJIA
CARGO DEL COMISIONADO TECNICO EN PROGRAMAS DE SALUD
v
ADSCRIPCION DEL COMISIONADO JURISDICCION SANITARIA #1
PERIODO DE LA COMISION 04 ALD9, 11 AL 16 NOV.2019
RIC VERDE, OTILIO MONIANOD, SAN
LUGAR DE LA COMISION ROMAN, BACAFAR
. Fi
IMPORTE DE VIATICOS OTORGADOS 3500 /
_&L?“" Mg / 4
PARA REALIZAR ACTIVIDADES DE RED NEG {, MCEION. , POR LO QUE SE LE AUTORIZA | Eyéms DE GASTOS
DE CAMING GUASS AR g ROGRAMA DE VECTORES.
SERVICIOS ESTATALES DE SALUD
JURISDICCION SANITARIA No. 1

COORDINACION DE VIGILANCIA

EPIDEMIOLOGICA /
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C. JUAN ANTONIO VAIQUEZ M}ﬂm

DECLARD BAKD PROTESTA DE DECE PLA VERDAD GUE LOS DATOS ASENTA BN ESTE REORME S0M VERDADERDS, ASHCOMD LA DOCUMENTACION ANEXA QUE REUNE LOS
BEQUETOE ASCALS SFECTIVAMENTE EXPECIDA PDE LOS PRESTADORES DE SERVICKD ¥ QUE ESTOS COSRESPOMDEN A LDE COMCETOS DE GASTOS ANDREADOS EN LOE
UMEAMEENTOR PaRa REGULAR EL OFORGAMIENTS DE VIATICDS ¥ PASAJES EN LA ADMIMNETRACION PUBLIC A CENTREAL ¥ PARAESTATAL [EL ESTADS DE CREnT ARA ROD.

Me compromets a comprobar, el importe asigrado én conorpio de vidtioos /o pasajes, por ¢l monto oorgado y con b doosmentaciin correspondiente. ¥ en su caso reinlegrar los
importes no devengados, denfro de un periode mixime de 5 dias 3l vérming de b comisitn, en o evenio de cmAlr esta oblgacifn. Autorin me sea descontado e Importe

correspondiente de mi sueldo en la quncena gue apligue.
e le informa que los Servicios Extotaler de Salsd (SE54) renlfirordn tronsferescios de dotos persondies, porg otender requerimisntos del arficul 51 Fracoidn (8 de io Ley de Tronsporencia y
Accese o lo informocica Pablico para &l Esfods de Owntano Roo. Porg mds informanidn sobre el uso de sus dofos persoogley comfulte nudsto Awiso de Frivocdod integral en

erpsigron gob. mx fsesn/mvisos-de-privocidod.
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" AnexaV
CONSTANCIA DE DESEMPENO DE LABORES O CDMISID[HES TEMPORALES
EN LUGARES DISTINTOS AL DE ADSCRIPCION. , r
NUM. DE OFICIO DE LA ORDEN DE-MINISTRACION DE VIATICOS
Y PASAJES: 4528 /2019 o { o

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

HAGO CONSTAR QUE ELC. JUANANTONIO VAIGUEZ MEILA |

LABORO EN ESTA CIUDAD DE:  RIO VERDE,AMO MONTANO, SAN ROMAN, BACALAR

¥

1os DiAg:' ™ D4 AL 09. 11 AL 16 NO¥ 2019
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POR LA DEPENDENCIA GUE 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 F et
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Me mompromets a comprobar, o importe asignado en concepto de vidtoos ¥/o pasjes, por el moate otorgade ¥ con la documentacitn correspondiente, y en su caso reintegrar los
importes no devengados, dentro de un periods mdrimo de 5 diss ol térming de la comisidn, en & evento de omitic esta obligacidn, autorms me sea descontado & Inporte
correspondients de mi sueldo en b quincena que aplique.
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Aceess o lo informocicn Piblice pors ef Extodo de Qwintong Roo. Porg mds informocide sobre e uso de Ju¥ dotos personoies comulte muesire Avio de Froveodod imtrgrod en
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