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Asunto: Comisi6n

Chetumal, Quintana Roo, a 11 de Abril de 2020

2020, Afio del 50 Aniversario de la Fundacién de Cancin”

DRA. DIANA GABRIELA POOL PECH
COORDINADORA DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA
PRESENTE.

Por este medio me permito dirigirme a usted para informarle que se le comisiona a
la comunidad de Bacalar, Mpio de Bacalar, el 12 dia de Abril del presente aiio, con la
finalidad de realizar investigacion caso para COVID-19, traslado de muestras al L.E.S.Py
actividades Sujetas a Vigilancia Epidemiolégica. Derivado de lo anterior debera
trasladarse en vehiculo oficial marca Ford Ranger con placas TB-7907-G, sin kilometraje.

Por lo que se le autoriza media cuota de viaticos sin pernocta al 50 %, que sera
cargado al Programa de Vigilancia Epidemiolégica.

Sin otro asunto en particular, me es grato hacer propicia la ocasion para enviarle
un cordial saludo. RN
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Anexo Il |
Oficio de Comisién N° (sss/151/cv2f2{/w/zoz6)' |
ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS Y PASAJES

paioty vy Clave o Nivel de Denominacién del Denominaclén del Areade |
Ejercicig”| Trimestre s |
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DIANA GABRIELA pooL ¥ PECH o
- INVESTIGACION DE | s e o
e CASOPARACOUIDS| - o *‘ "ﬁ,,,«_‘rz'" '?;m
R.F.C.: POPD910818AXS 19, TRASLADO DE [ ’
MUESTRAS AL LESP.
- . . ‘ ‘AV}P&»
Cargo al Programa: Vigilancia Epidemioldgicas”
Lugar de Adscripcién del L Periodo de la Comisién
L. Lugar del Encargo o Comision Motivo del 1
Comisionado Encargo o Medio de Salida Regreso
P . . . e Transporte | (hora/dia/me | (hora/dia/mes/a
PBIS/ /Estadci e Clucnif'c_! Pais Estado 1 Ciudad ) Comisién o sfahe) | o)
s : g - = | INVESTIGAGJON e - g
4@0 ctfc;o JQETUMAL E;(Tco «d,RO0 snashn DE cAsS'PARA ngnsﬁsr:xs oz00%u | 2000PM
COVID-19 12-04-2Q..~ 12-04-20
S -2C
o hot vl
Importe Ejercido Por el Encargo o Comisién
Clave(s) Presupuestal (es): 21 Anticipo Liquidacién
Clave de Denominacion de la| 'MPorte asignado por Importe ejercido con motivo Importede g‘astos no
_ . concepto de gastos de oy erogados derivados del :
Partidas Partida . . del encargo o comisién e L !
vidticos -~ «=1""__encargo o comisién __. :
= . - L .
37501 Vidticos en el pais Wﬂ/ $435 - 5435/
Pasajes acreos :
37101 nacionales ~ B
Pasajes terrestres B -
37201 asajes
nacionales i,
Pasajes maritimos, J
37301 lacustres y fluviales
35201 Impuestos y derechos el T ] e
Total comisién: 5870 $435 $435w
Respecto a los Informes sobre el Encargo o Comisién
del inf del Hipervinculo a los
Fed:]a de entrega del informe de ? ) . comprobantes fiscales o |Hipervinculo a los lineamlentos para
comisién o encargo encomendadgAdia, Hipervinculo al informe de la constancla de desempefio | regular el otorgamiento de viticos y
S y afio) comisidn o encargo encomendado de labores pasajes
13/04/2020 7

dentro de un periodo méximo de 5 dias al término de la comisiGn, en el evento de omitir e:
uincena que aplique,

‘avisos-de-privacidad.
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Anexo Il

Oficio N° (555/151/cvs/2107|v//202

INFORME DE LA COMISION

UNIDAD RESPONSABLE FECHA DE ELABORACION

JURISDICCION SANITARTEN® 1 _ATjoatTo20~"

DATOS GENERALES

NOMBRE DEL COMISIONADO DIANAGABRIEA POOEPECH~""

CARGO DEL COMISIONADO COORDINADORA DE VIGILANCIA EPIDEM GICA JSN°1
ADSCRIPCION DEL COMISIONADO COORDINACION DE VIGILANCIA EPY{MOLOGICA
PERIODO DE LA COMISION 12 a(m%fzozo -~ _
LUGAR DE LA COMISION mo@'
IMPORTE DE VIATICOS OTORGADOS 543(
—

REALIZAR INVESTIGACION DE CASO PARA COVID-19, TRASLADO DE MUESTRAS AL LES.PY ACTIVIDADES SUJETAS A
VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA.

FIRMA DEL COMISIONADQ.~ FIRMA DEL JEFE INMEDIATO

-

ISITOS FISCALES EFECTIVAMENTE EXPEDIDA POR LOS PRESTADORES DE SERVICIO Y QUE ESTOS CORHESPON EN A LOS CONCEP

NEAMIENTOS PARA REGULAR EL OTORGAMIENTO DE VIATICOS Y PASAIES EN LA ADMINISTRACION PUBLICA CENTRALN

acion Publlca para el Estado
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Anexo IV
CONSTANCIA DE DESEMPENQ DE LABORES O COMISIONES
TEMPORALES EN LUGARES DISTINTOS AL DE ADSCRIPCION
CDS Y

NUM DE OFICIO DE LA ORDEN DE MINJ
PASAJES: %Eg% ?CVE V/20

DIANA GABRTE:‘LA POOL PECH
HAGD CONSTARQUEELC.
LABORO EN ESTA CIUDAD DE: BACAI\AR/V =
12 DE ABRIL DEL2020

LOS DIAS:

POR EL FUNCIONARIO RESPONSABLE DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA
ANTE LA CUAL SE DESARROLLO LA COMISION
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POR LA DEPENDENCIA QUE GENERO LA COMISION S -
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- J !J\““ f‘#
EL TITULAR DE LA UNIDAD RE}()JSA LE ”“/
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