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Dependencia: SERVICIOS ESTATALES DE
SALUD EN QUINTANA ROO

Direccién de: JURISDICCION SANITARIA No.1

Area: DEPTO. DE VECTORES

Mo. de Oficio: SESUS1CVENECTORES/ 2872020,

ASUNTO: Comisién.

Chetumal, Q. Roo, a 30 marzo 2020.

C. INES MARISOL PEREZ AVILEZ.
TECNICO EN PROGRAMAS DE SALUD
PRESENTE.

Por medio del presente, le informo que se le comisiona del dia 01 al 04, 06 al 11,
13 al 16 abril 2020 del afio en curso, a las localidades de Bacalar, Kuchumatan, Maya
Balam, para realizar Actividades De Control Larvario, por lo cual se le autoriza 11 dias de
vidticos con cargo al Programa de Vectores.

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

ATENTAMENTE
JEFE DE LA JURISDICCION SANITARIA No. 1

SERVICIOS ESTATALES DE SALUD

ISDICCION SANITARIA No. 1
DR. FERNAN DEJAS prep ey

Jursdiccidn Sanitana No.1
Av. Andrés Quintana Roo Col. Centro. C.P. 77000.
Chetumal, Quintana Roo, México.
Tel: (983)83 51921 Ext. 65350
Imagen.sesai@gmai.com
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FIRMA DEL COMISIONADO
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CONSTANCIA DE DESEMPENO DE LABORES O COMISIONES TEMPORALES £ %7+ o
EN LUGARES DISTINTOS AL DE ADSCRIPCION. W

g
RYICIOS ESTATALL
NUM. DE OFICIO DE LA ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICO DE SALUD

Y PASAJES: 1297 /2020 JURISOICCION No. 1
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/ POR EL FUNCIONARIO RESPONSABLE DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA /” /
ANTE LA CUAL SE mnm}n LA COMISION.

HAGO CONSTAR QUEELC. INES MARISOL PEREZ AVILEZ

LABORO EN ESTA CIUDAD DE: BACALAR, KUCHURAAN. MAYA BALAM
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/ POR LA QUE GENERO LA COMISION DISTRIT® 1
VECTORES
EL COMISIONADO CUMPLIO CON LOS TRABAJOS ENCOMENDADOS EN TIEMPO Rooen Ce P
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EL TITULAR DE LA UNIDAD RESPOMNSABLE
SERVICIOS ESTATALES DE SALUD

DR. FERNANDO G‘?Fm ZENDEJAS
JURlSDWm No. 1
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correspondients de mi susldo o la quincena que aplique.
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