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-‘.__‘ SECBETARIA BDE S4LUD %wm? SERACIY, PRLAIALES O AL

Dependencia: SERVICIOS ESTATALES DE

SALUD EN QUINTANA ROD
Direccion de: JURISDICCION SANITARLA No.1
Area: DEPTO. DE VECTORES

No. de Oficio: SESUS1CVENECTORES ET1MVZ02D,

ASUNTO: Comisién.

Chetumal, Q. Roo, a 29 abni 2020.

C. ALBERTO ROSAS CORTES.

JEFE DE DISTRITO EN PROGRAMAS DE SALUD
PRESENTE.

Por medio del presente, le informo que se le comisiona del dia 04 al 05, 06 al 09,
11 al 16 mayo 2020 del afio en curso, a las localidades de Subteniente Lopez, para
realizar Actividades De Control Larvario, por lo cual se le autoriza 9 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 SANITARIA No. 1
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| .l'._-,
- E i neine ESTATALES DE SALUD
)cpﬂﬂbf’ : il » S E = '. AR 1
Jursdiccon Sanitaria No.1 1RISDICCION " ITARIA No.
Av. Andrés Quintana Roo Col. Centro. C.P. 77000. *trﬁw%

Cheturnal, Quintana Roo, México.
Tel: (983) 83 51921 Ext. 65350
Imagen.sesa@gmail.com
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Anexo |

Oficio de Comisién No. 167 |./2020
ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS Y PASAJES
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Anexol
Oficio No.: 151412020
__INFORME DE LA COMISION 7
v
UNIDAD RESPONSABLE FECHA DE ELABORACION

JURISDICCION SANITARIA #1 { 29/04 /2020
DATOS GENERALES |
NOMBRE DEL COMISIONADO ALBERTO ROSAS CORTES

CARGO DEL COMISIONADO JEFE DE DISTRIT ‘;fm EFDG“’*W‘S DE

ADSCRIPCION DEL COMISIONADO

JURISDICCION SANITARIA #1

PERIODO DE LA COMISION

04 ALOS. 06 ALD?, 11 AL 146 MAYD 2020

LUGAR DE LA COMISION

IMPORTE DE VIATICOS OTORGADOS

SUBTENIENTE LOPEZ

350

P

LO QUE SE LE AUTORIZA 9 DIAS DE GASTOS DE CAMING
AMA DE VECTORES.

I g

e {t'_"-.‘l‘f?ﬁ %

FARA REALIZAR ACTIVIDADES DE CONTROL

=ERVICIOE ESTATALES DE SALUD
-CION SANITARIA No, 1

x

FIRMA DEL JEFE INMEDIATO

¥ SLILUN DE VIGILANCIA
FiCEMIOLOGICA

CMIO*DO

C. ALBERTO ROSAS CORTES C.RUBENE O CRUZ PEREZ
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UNEAMIENTOS PARA REGULAR BL 0 DE VIATICIOS ¥ &, EM LA JPLIBLIC A ¥ PARAFSTATAL DEL DE QURHT ArA
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Anexo IV

CONSTANCIA DE DESEMPENO DE LABORES O COMISIONES TEMPORALES -

Luise EN LUGARES DISTINTOS AL DE ADSCRIPCION. =
SERVICIOS ESTATALES ::E-.-;wz:i:_.; -
..o i O NUM. DE OFICIO DE LA ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS / DE SAfup
SECTOR 2 CHETUMAL Y PASAJES: 1671 /2020 tf JUR
VECTORES 1/
\f/r M{; \_/‘E'u
E: 'hmll.q_u a l‘(«

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

HAGO CONSTAR QUEELC. ALBERTO ROSAS CORTES

LABORO EM ESTA CIUDAD DE: SUBTEMNIENTE LOPEZ

BERVICIOS ESTATALES SERVICIOS ESTATALES

DE SALUD
DE SALUD .
JURISDICCHON No. 1 JURISDICCION No. 1 .
SECTOR 2 CHETUMAL SECTOR 2 CHETUMAL 3
VECTORES VECTORES 3

6y 3, &Z}hv /2o NOMBRE Y FIRMA || |1.-3,H,|ﬁ,/r;L?0/-\_,.; SELLO ¢

ﬁl‘l‘llL - U.Ll..h wili{:_l:ll e T .=r
f; !

POR LA DEPENDENCIA QUE GENERG LA COMISION

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

Loz
15/05 /20
EL TIMULAR DE LA UNIDAD RESPOMNSABLE

SERVICIOS ESTATALES DE SALUD
JURISDICCION SSEMOARIA No, 1

//’ | | JEFATURA
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