SALUD

MS.P. Alejandra Aguirre Crespo
Secretaria de Salud y Directora General
de los Servicios Estatales de Salud

SANITARIA No. 2
S FINANCIEROS )

O b iy
VVRIPMILOEV R o g,

R.H.
5% SESA

i SERVICIOS ESTATALES DE SALUD
ws‘\m»:‘h?‘uzs‘

Anexo |l

Oficio de Comision No. EQZ/500/2020

ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS Y PASAJES

Ejer€icio Trimestre | Tipo de Plaza| Clave o nivel de puesto | Denominacion del puesto Denominacién del cargo Area de adscripcion
2020 | TERCERO | CONTRATO EM03024 SUPERV'%;_%,R\‘ELE EQUIPO | \jxILIAR ADMINISTRATIVO | JURISDICCION SANITARIA NO. 2

RFC: MEGV820521MH6

ESTABLECIMIENTOS DE PRIMER NIVEL
DE ATENCION

Nombre completo del (la) servidor(a) publico(a) T Tipo de viaje | Numero de personas acompafantes | Importe ejercido
Denommacmn} q?' Slcadee (Nacional/lnter [en el encargo o comisién del servidor|  por el total de
VICTOR ALBERTO MEDINA | GOMEZ SOmaN nacional) publico acompanantes
SEGUIMIENTO A LA CEDULA
DIAGNOSTICA PARA LOS NAC|ONAL 0 0

Cargo al programa: EQUIPO ZONAL

Lugar de adscripcion del comisinado Lugar del encargo o comision Periodo del encargo o comisién
. e Medio de 3
Motivo del encargo o comision s Salida Regreso
Pais Estado Cuidad Pais Estado Ciudad (hora/dia/mes/afi | (hora/dia/mes/af
9) o)
SAN SEGUIMIENTO A LA CEDULA . . . ’ B
MEXICO QUINTANA CANCUN MEXICO QUINTANA [ MARTINIANO, DIAGNOSTICA PARA LOS JSTTJ_/;:;)_:;’ BTOGOBHRS | Heooa ke
ROO ROO Mg:&;}éﬁﬁzo ESTABLEC\M‘;EEN:SESN?:IEOF"\‘RIMER NIVEL TERRESTRE 28/07/2020 28/07/2020
Dias: 1/2 V_ Cuota:_$870.00 Importe ejercido por el encargo o comision /
Clave(s) presupuestal(es): Anticipo Liquidacion
Claves de = : Importe asignado por concepto de gastos |Importe ejercido con motivo del| Importe de gastos no erogados
. Denominacion de la partida o ok - ke
partidas de viaticos encargo o comision derivados del encargo o comision
37501 Viaticos en el pais $ - $150.00 $ -
37101 Pasajes aéreos nacionales
37201 Pasajes terrestres nacionales
37301 Pasajes maritimos, lacustres y fluviales
39201 Impuestos y derechos
Total comision:| $ - $150.00 $ -

Respecto a los informes por el encargo o comision

Fecha de entrega del
informe de |ai comision o
encargo encomendado
(dia, mes, afio)

Hipervinculo al informe de la comision o
encargo encomendado

Hipervinculo a los comprobantes fiscales o
constancia de desempefio de labores

Hipervinculo a Los lineamientos para regular el

otorgamiento de viaticos y pasajes

29/07/2020

NUPS//qroo.gob. mx/comisionesan]

TIPS /7 0r00.80D. MY/ COMISIONEsablertas

ertas-seguimiento-la-cedula-

https://aroo.gob.mx/comisionesabiertas-

seguimiento-la-cedula-diagnostica-para-

diagnostica-para-los-

seguimiento-la-cedula-diagnostica-para-los-

los-establecimientos-de-primer-nivel-de-

ectablecimientos-de-nrimer-nivel-de

establecimientos-de-primer-nivel-de-1
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COORDINADORA ADMINISTRATIVA DE LA JS2

DR. SOCRA OMERO LEON PEREZ

JEFE DE LA JURISDICCION SANITARIA 2

Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de viticos y/o pasajes, por el monto otorgado y con la documentacién correspondiente, y en su caso reintegrar los importes no
devengados, dentro de un periodo maximo de 5 dias al término de la comisién, en el evento de omitir esta obligacién, autorizo me sea descontado el importe correspondiente de mi sueldo en la quincena

que aplique.

Se le informa que los Servicios Estatales de Salud (SESA) realizardn transferencias de datos personales, para atender requerimientos del articulo 91 Fraccién IX de la Ley de Transparencia y Acceso a la
Informacién Publica para el Estado de Quintana Roo. Para mayor informacién sobre el uso de sus datos personales consulte nuestro Aviso de Privacidad Integral en http://qroo.gob.mx/sesa/avisos-de-

privacidad.
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Anexo Il

Oficio de Comisién No. EQZ/500/2020

Ejercicio Trimestre | Tipo de Plaza| Clave o nivel de puesto | Denominacion del puesto

Denominacion del cargo

Area de adscripcion

SUPERVISOR DE EQUIPO

2020 TERCERO | CONTRATO EMO03024

ZONAL

AUXILIAR ADMINISTRATIVO

JURISDICCION SANITARIA NO. 2

Nombre completo del (la) servidor(a) publico(a)

Denominacién del encargo o

Tipo de vigje | Numero de personas acompafantes | Importe ejercido

DE ATENCION

domisiin (Nacional/inter |en el encargo o comisién del servidor, por el total de
VICTOR ALBERTO MEDINA GOMEZ nacional publico acompafiantes
SEGUIMIENTO A LA CEDULA
DIAGNOSTICA PARA LOS
RFC: MEGV820521MH6 ESTABLECIMIENTOS DE PRIMER NiveL | VACIONAL 0 0

Cargo al programa: EQUIPO ZONAL

informe de la comision o | Hipervinculo al informe de la comisién o | Hipervinculo a los comprobantes fiscales g
encargo encomendado encargo encomendado constancia de desempefo de labores
(dia, mes, afio)

Lugar de adscripcion del comisinado ILi | isi6
fof pei isi ugar del encargo o comision s Periodajdal encargo o comision
: Motivo del encargo o comis{én "ai:;fo?‘: Salida Regreso
Pais Estado Cuidad Pais Estado Ciudad (hora/dia/mes/af|(hora/dia/mes/an
o) o)
SAN SEGUIMIENTO ED! 00 SO0
MEXICO QUINTANA CANCUN MEXICO QUINTANA | MARTINIANO, D(ISAU(S‘NOQTIC:::R?A LgsLA METIA 20195 07:00:00 HRS | 19:00:00 HRS
ROO ROO MPIO LAZARO | ESTABLECIMIENTOS DE PRIMER NIVEL | _UTV-287-G.
CARDENAS DE ATENCION TERRESTRE 28/07/2020 28/07/2020
Dias: 1/2 V. Cuota: $870.00 Importe ejercido por el encargo o comision
Clave(s) presupuestal(es): Anticipo Liquidacion
Claves de Denominacién de laipartida Importe asignado por concepto de gastos | Importe ejerdido con motivo del Importe de gastos no erogados

partidas de viaticos encargp o comision derivados del encargo o comision
37501 Viticos en el pais $ - $150.00 $ -
37101 Pasajes aéreos nacionales

37201 Pasajes terrestres nacionales

37301 Pasajes maritimos, lacustres y fluviales

39201 Impuestos y derechos

Total comision:| $ - $/150.00 $ -
Respecto a los informes por el encargo o comision
Fecha de entrega del

Hipervinculo a Los lineamientos para regular el

otorgamiento de viaticos y pasajes
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29/07/2020

https://qroo.gob.mx/comisionesabiertas-

seguimiento-la-cedula-diagnostica-para-los-
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establecimientos-de-primer-nivel-de-1
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DR. SOCMMERO LEON PEREZ

JEFE DE LA JURISDICCION SANITARIA 2

Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de viaticos y/o pasajes, por el monto otorgado y con la documentacién cofrespondiente, y en su caso reintegrar los importes no
devengados, dentro de un periodo maximo de 5 dias al término de la comision, en el evento de omitir esta obligacion, autorizo me sea des¢ontado el importe correspondiente de mi sueldo en la quincena

que aplique.

Se le informa que los Servicios Estatales de Salud (SESA) realizarén transferencias de datos personales, para atender requerimientos del arti¢ulo 91 Fraccion IX de la Ley de Transparencia y Acceso a la
Informacién Publica para el Estado de Quintana Roo. Para mayor informacién sobre el uso de sus datos personales consulte nuestro Aviso de Privacidad Integral en hittp://qroo.gob.mx/sesa/avisos-de-

privacidad.
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Anexo Il
Oficio No. : EQZ/500/2020
INFORME DE LA COMISION
UNIDAD RESPONSABLE FECHA DE ELABORACION
JURISDICCION SANITARIA No. 2 28/07/2020
DATOS GENERALES
NOMBRE DEL COMISIONADO LIC. VICTOR ALBERTO MEDINA GOMEZ
CAR
GO DEL COMISIONADO SUPERVISOR DE EQUIPO ZONAL
ADSCRIPCION DEL COMISIONADO JURISDICCION SANITARIA No. 2
PERIODO DE LA COMISION POR 1/2 DIA DEL 28/07/2020 AL 28/07/2020

SAN MARTINIANO, MPIO. LAZARO CARDENA

$150.00

SEGUIMIENTO A LA CEDULA DIAGNOSTICA PARA LOS ESTABLECIMIENTOS DE

PRIMER NIVEL DE ATENCION

NOMBRE Y FIRMA DEL COMISIONADO

X

&,

NOMBR

ESTADO DE QUINTANA ROO.

LiC. VICTOR ALBEI;Tb‘ﬂED'INA GOMEZ

E Y FIRMA DEL JEFE INMEDIATO

DR:

DECLARO BAJO PROTESTA DE DECIR LA VERDAD QUE LOS DATOS ASENTADOS EN ESTE INFORME SON VERDADERQ
REUNE LOS REQUISITOS FISCALES EFECTIVAMENTE EXPEDIDA POR LOS PRESTADORES DE SERVICIO Y QUE ESTOS
AUTORIZADOS EN LOS LINEAMIENTOS PARA REGULAR EL OTORGAMIENTO DE VIATICOS Y PASAJES EN LA ADMINISTI

IARTURO TOKEDO MIRANDA

[
|

S, AS| COMO LA DOCUMENTACION ANEXA QUE
CORRESPONDEN A LOS CONCEPTOS DE GASTOS
RACION PUBLICA CENTRAL Y PARAESTATAL DEL

Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de vidticos y/o pasajes, por el monto otorgado y con la documen

importes no devengados, dentro de un periodo maximo de 5 dias al términ
de mi sueldo en la quincena que aplique.

Se le informa que los Servicios Estatales de Salud (SESA) realizardn transferencias de datos personales, para atender requerimient:
Acceso a la Informacion Publica para el Estado de Quintana Roo. Para mayor informacidn sobre el uso de sus datos personales con

http://qroo.qgob.mx/sesa/ovisos-de-privacidad.

o de la comision, en el evento de omitir esta obligacidi

tacion correspondiente, y en su caso reintegrar los
, autorizo me sea descontado el importe correspondiente

s del articulo 91 Fraccion IX de la Ley de Transparencia y
sulte nuestro Aviso de Privacidad Integral en




