QUINTANAROO  SERVICIOS ESTATALES DE SALUD

Dependencia: SERVICIOS ESTATALES DE
SALUD EN QUINTANA ROO

Direccién de: JURISDICCION SANITARIA No.1

Area: DEPTO. DE VECTORES

No. de Oficio: SES/S1/CVE/NECT ORES/3540/1X/2020.

ASUNTO: Comisién.

Chetumal, Q. Roo, a 29 septiembre 2020.

C. JOSE ARIEL BRICENO HERNANDEZ.
AUXILIAR DE ENFERMERIA "A"
PRESENTE.

Por medio del presente, le informo que se le comisiona del dia 01 al 03, 05 al 10,
13 al 16 oct. 2020 del afio en curso, a las localidades de Nicolas Bravo, Francisco Villa,
Nachicocom, Glez. Ortega, Cedral, Libertad, Morocoy, para realizar Actividades De

Supervision, por lo cual se le autoriza 10 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

— 1 ESTA
DR. FERNANDO LEZ ZENDEYASD!CCion

J'ﬂutan . Jurisdic Cion ;:_' anitaria No. 1
/%P/jabrm. Andrés Quintana Roo Col. Centro. C.P. 77000.
Chetumal, Quintana Roo, México.
Tel.: (983) 83 51921 Ext. 65350
Imagen.sesa@gmail.com
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Anexo 1
Oficio de Comisién No. 3540/2020
ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS Y PASAJES
Clave o = : " : P
R ” E Denominacid | Denominaci Area de
Eercicio Timestre Tipo de Plaza nivel del n del puesto | 6n del cargo adscripcion
puesto
AUXILIAR DE AUXILIAR DE
2020 OCTUBRE - DICIEMERE FEDERAL M02036 ENFERMERIA ENFERMERIA VECTORES
: . . o NUmero de personas Importe
N mpleto del {la) servidor|a) publicoja b
lombre comp fa) @) po (a) Denominacién del encargo Tm “rf? acompanfnantes en el ejercido por el
o0 comisién e “: y | encorgo o comision del total de
Nombre(s) Primer Segundo mackn servidor publico acompanantes
apelido apelido
74 o -
JOSE ARIEL BRICENO _~| HERNAND ACTIVIDADES DE
~” }V pipcimenpsaii NACIONAL 0 $0.0
RFC. BIHAA00227D38
Cargo al Programa: VECTORES
Lugor de adscripcion del - Penodo del encargo ¢
comisionado LU et encing 0 ednion Mofivo del e comision
encargo o Transporte Salida Regreso
Pats Estado | Ciudod Pais Estodo Ciudad Comon (hora/dia/ | (hora/dia/m
mes/ afo) es/ afio)
; . - TERRESTRE | 06:00 HRS. | 06:00 HRS.
’ y ’ p 01/10/2020 | 03/10/2020
e ; Erﬁ/ 7 NICQIAS BRAVO. FRA% |
CHETUM ACTIVIDADES DE _~"| 06:00 HRS.-| 06:00 HRS-
MEXICO 0R60 AL MEXICO | QROO NACHIQBS,OM. gliio(;gcdz CEL;Q:&/L. SUPERVISION o 05!19}2020 10/1973020
5 . 06:00 HRS. 06:00 HRS.
13/10/2020 | 16/10/2020
Importe ejercido por el encargo o comision
Clave [s) Presupuestal (es): 21 Anlicipo Liquidacion
: Imperte de gastos no
. . Importe asignado por Importe ejercido A
Clave de partfidas Denom:?ﬁcndzn seld concepto de gastos de con mofivo del dg;t:?c::n;a:os
P vigticos encargo o comision arg
COomision
37501 viéticos en el pais $ 35000 $350.00 4500
ErAl) Posajes aéreos nocionales
37201 chsujesl temestres
nacionales
37301 Pasajes moﬂﬁmos, lacustres
y fluviales
39201 Impuestos y derechos
Total comision: $35000 - $35000 - $3500~
e
Respecio a los informes sobre el encargo o comisidn
Hipervinculo al informe de la comision o Hipervinculo alos Hipervinculo a los
encgrgo engomendado comprobantes Lineamientos para

fiscales o constancia
de desempeno de
labores

regular el
otorgamiento de
vigticos y posajes

€ COmprome omprobar, el importe asignado en concepto de vidticos y/o pasajes, por el monto otargado y con la documentacion

© devengados, dentro de un periodo miximo de 5 dias al término de la comisién, en el evento de omitir esta obhgacg
correspondiente de mi sueldo en la quincena que aplique.

Corrgs

Se le informa que los Servicios Estatales de Salud [SESA) realizardn transferencias de datos personales, para otender requerimientas del articulo 91 Froccién IX de

Acceso @ la Informacion Publico para el Estado de Quintana Roo. Porn mds informacion sobre el uso de sus dotos personales consulte nuestra Aviso

g/ /qroo.g aviso

JEFE DE LA JURISDICEON SANITA

dlidiente, y pn su caso r
autorizo me sed descontad

1A 1

e| itegrak
ojfl impaorte
la Ley de Trar
de Privacidod

Lparencia v
ntegral en
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GUINTANA ROO  SERVICICS ESTATALES DE SALUD

Anexo Il -~
Oficio No.: 35402020

INFORME DE LA COMISION
UNIDAD RESPONSABLE FECHA DE mouﬁﬂ
JURISDICCION SANITARIA #1 =~ 29/09/2020
DATOS GENERALES
NOMBRE DEL COMISIONADO JOSE ARIEL BRICENO HERNANDEZ~
CARGO DEL COMISIONADO AUXILIAR DE ENFERMERIA "A"
e
ADSCRIPCION DEL COMISIONADO JURISDICCION SANITARIA #}~
PERIODO DE LA COMISION 01 AL 03, 05 AL 10, 13 AL 16 OCT. 2020 &
NICOLAS BRAVO, FRANCISCO VILLA, z
LUGAR DE LA COMISION NACHICOCOM, GLEZ. ORTEGA, CEDRAL,~"
LIBERTAD, MOROCOY
IMPORTE DE VIATICOS OTORGADOS 3500 P 4
~DOS Ay,

CAR RAMA DE VECTORES.

S 2

%%y;%

10

RVICIOS E_STAT!»\'L.ES DIE_' SAl :C
SEURISDICCION Sﬂhﬂiﬂf:!—\ Mo 1
COORDINACION DE VIGILANUIA

3 SN
PARA REALIZAR ACTIVIDADES DE SUPERvml%%U 10 QUE $E LE AUTORIZA lo’ys DE GASTOS DE CAMINO CON
ol

r

Dkk. DANA
GABRIELA\POOL

- FIRMA DEL JEFE INMEDIATO

VIGH

DECLARO BAJO PROTESTA DE DECIR PLA VERDAD QUE LOS DATOS ASENIADOS EN ESTE INFORME SON VERDADERQCS, ASI CO LA DOCUMENTACION ANEXA QUE REUNE LOS
REQUISITOS FISCALES EFECTIVAMENTE EXPEDIDA POR LOS PRESTADORES QE SERVICIO Y QUE ESTOS CORRESPONDEN A LOS COMNCEPTOS DE GASTOS AUTORZADOS EN LOS
LINEAMIENTOS PARA REGULAR EL OTORGAMIENTO DE VIATICOS ¥ PASAJES EN LA ADMINISTRACION PUBLICA CENTRAL Y PARAESTATAL DEL ESTADO DE GUINTANA ROC.

Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de viticos y/o pasajes, por el monto gado y con la doc 6n correspondi ¥y €n 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) realizard i fe ios de datos per les, para 1 imi del articulo 91 Fraccidn IX de la Ley de Transparencia y
Acceso @ lo Informacién Piblica para el Estado de Quintana Roo. mm:mmmﬂm*smmmmmmamﬂwmuw:n

15-de-privaci
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Ef 3 BN Anexo IV

CONSTANCIA DE DESEMPENO DE LABORES O COMISIONES TEMPORALES
13 & EN LUGARES DISTINTOS AL DE ADSCRIPCION.

e
SERVICIOS ESYATALES
a0 NUM. DE OFICIO DE LA ORDEN DE ﬁunmcuéu DE VIATICOS e
JURISDICCION No. 1 A g,
SECTOR 4 ZONA LIMITROF¢ | Y PASAJES: ot 3

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

JOSE ARIEL BRICENO HERNANDEZ »~ ?.,&

HAGO CONSTAR QUEELC.

NICOLAS BRAVO, FRANCISCO VILLA, NACHICOCO‘/M,.-

LABORO EN ESTA CIUDAD DE:
GLEZ. ORTEGA, CEDRAL, LIBERTAD, MOROCOY

N s STATALE
w _ Nl . ION No. 1
SER VICIOS ‘ESTA""E | B SERV'C'OS ESTATALE S NS TO 1
DE SALup DE sALup VECTIORES
JURISDICCION No - - CT‘%’:‘SU'CC*ON No 1 - Puben Cons
SECTDR 4 ZONA LIMiT t | 4 ZONA LIMITROF A8 /o A /o
VECTORES B VECTORES
S/ 617 76 ?'“V NOMBRE Y FIRMA :
Fd -
) vl 4 / .
_f POR LA DEPE i
EL COMISIONADO CUMPLIO CON LOS TRABAJOS ENCOMENDADOS EN TIEMPO STATALE:
Y FORMA CON BASE EN LOS REQUERIMIENTOS ESTABLECIDOS. U -
ek ON No. 1
TO 1
VECTORES
Euksen C,ﬂ,.,

l

i6n cor di ¥ en su caso reintegrar los
sea descontado el importe

Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de vidticos y/o pasajes, por el monto otorgado y con la d T
importes no devengados, dentro de un periodo méximo de 5 dias al término de la comisién, en el evento de omitir esta obligacidn, autorizo me
correspondiente de mi sueldo en la quincena que aplique.

Se le informa que los Servicios Estatales de Salud (SESA) realizardn transferencias de datos personales, paro atender requerimientos del articulo 91 Fraccién IX de lo Ley de Transparencia ¥

Acceso @ la Informacién Publica paro el Estado de Quintana Roo. Para mds informacién sobre el uso de sus datos personales consulte nuestro Aviso de Privacidad Integral en

nttp.//qroe.qob.n

A 2€ 30/ OVISO5-0C-Drivaciaoad.




