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LEMTANA, SNPCITT FURATAL Y

Dependencia: SERVICIOS ESTATALES DE
SALUD EN QUINTANA ROO

Direccién de: JURISDICCION SANITARIA No.1

Area: DEPTO. DE VECTORES

No. de Oficio: SESUSUCVENVECTORESZEIEVIVAIZD.

ASUNTO: Comision.
Chetumal, Q. Roo, a 15 julio 2020.

C. RODOLFO AUGUSTO DZUL SANTIAGO.
TECNICO EN PROGRAMAS DE SALUD
PRESENTE.

Por medio del presente, le informo que se le comisiona del dia 16 al 18, 20 al 25,
27 jul al 01 ago 2020 del afo en curso, a las localidades de Bacalar. Kuchumatan, Maya
Balam, para realizar Actividades De Control Larvario, por lo cual se le autoriza 12 dias de
viagticos 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 SANIT. No. 1
]
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Piabr®
Av. Andrés Quintana Roo Col. Centro. C.P_ 77000,

Chetumal, Quintana Roo, México,
Tel: (983) 83 51921 E«. 65350
Imagen_sesa@omal.com
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INFORME DE LA COMISION

UNIDAD RESPONSABLE

JURISDICCION SANITARIA #1 X
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DATOS GEMERALES Vs

NOMBRE DEL COMISIONADO

CARGO DEL COMISIONADO

ADSCRIPCION DEL COMISIONADO
PERIODC DE LA COMISION

LUGAR DE LA COMISION

IMPORTE DE VIATICOS QTORGADOS
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TECNICO EM PROGRAMAS DE SALUD

JURISDHCCION SANITARIA #1

16 AL 18. 20 AL 25, 27 JUL'AL 01 AGO 2020

BACALAR. KUCHUMATAN, MAYA BALAM
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ANCIA DE DESEMPENO DE LABORES O COMISIONES TEMPORALES
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ANTE LA CUAL SE DESARROLLO LA COMISION.

HAGO CONSTAR QUEELC. RODOLRD AUGUSTO DIUL SANTIAGO
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POR LA DEPENDENCIA QUE GENERO LA COMISION

SERVICIOS ESTATALE!
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:"ﬁf 4 DISTRITD 1
= ; VECTORES
EL TITULAR DE LA UNIDAD RESPONSABLE = . ¥
L] ben Couy

A28 29,3 s 0 fwe

TN DEJAS S ERVICIOS ESTATALES DE SALUD
JURISDICCION SANITARIA No. 1
= T '| JEFATURA
NOMERE Y FIRMA | SELLO

Me compromets a comprobar, o importe asgnade en congepte de vidtioos y/o pasjes, por e monte otorgsilo ¥ con la documentaciin corTesposdiente, ¥ en su w0 reintegrar lis
Imparies oo devengades, dentro de on periodo maime de 5 diss al térming de I3 comesidn, en & evento de omitir esta obligaciin, utoriz me ses descontade o Importe
orespondiente de mi susldo en ks quincena que aplique.

Sz e informa que los Servitics Exdotoles de Solud (SESA] realzorda rangferencins de dotos perzonoies. porg Otender fequerrmientos def artcuio 91 Froccida I d¢ ko Ley de Tronsporencia y
Aceso o o informacidn Pubice pore f Estode de Qwintong Aoo. Porg mis informacide sobre ¢f 550 0¢ sus dutos personoles Comulte nuesire Awiso g Privesidod Integral en

T O JoD Ty 3050, O el r o -2 Wt HE



