SALUD

C. LOURDES HERMILA CAMPOS LUNA.
TECNICO EN SALUD EN UNIDAD AUXILIAR
PRESENTE.

SESA

QUINTANA RO SERVICIOS ESTATALES DE SALUD

Dependencia: SERVICIOS ESTATALES DE
SALUD EN QUINTANA ROO
Direccion de:
Area:

JURISDICCION SANITARIA No.1

DEPTO. DE VECTORES
No. de Oficio: SES/JS1/CVE/VECTORES/3468/1X/2020.

ASUNTO: Comisién

Chetumal, Q. Roo, a 29 septiembre 2020

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 Sergio Butron Casas, Alvaro

Obregon Vjo. Alvaro Obregon Nvo., para realizar Actividades De Control Larvario, 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

)

ZENDBIJASCIOS ESTATALES DE SALuUD

DR. FERNANDO
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JURISDICCION SANITARIA No. 1
JEFATURA

Av. Andrés Quintana Roo Col. Centro. C.P. 77000
Chetumal, Quintana Roo, México.
Tel.: (983) 83 51921 Ext. 65350

Imagen.sesa@gmail.com



SALUD

Anexo |
Oficio de Comisidén No. 3448/2020
ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS Y PASAJES
Clave o T i .
; : 5 Denominacié | Denominaci Area de
Hercicio Trimestre Tipo de Plaza nivel del n del puesto | 6n del cargo adscripcian
puesto
TECNICO EN TECNICO EN
SALUD EN SALUD EN
2020 OCTUBRE - DICIEMERE REGULARIZADO FEDERAL MO2069 UNIDAD UNIDAD VECTORES
AUXILIAR AUXILIAR
. P - NUmero de personas Importe
Nombre completo del (la) servidor(q] blico(g;
mp (i) {a) pU (el Denominacion del encargo 1?:::!:;:5?? acompanantes enel | ejercido por el
- o comisién e jonai) encargo o comision del {otal de
Nombre(s) Primer Segundo o servidor publico acompafantes
apelido _-apelido B .
, -
LOURDES HERMIL/ CAMPOS /] LUNA / ACTIVIDADES DE CONTRO o ” / 5 5
LARVARIO / ACIONAL $0.
RFC. CALL&?0930FZS
Cargo al Programa: VECTORES
Lugor de uldlscnpcubn del Lugr del 8hcargo o comkion Pernodo del_e_ncurgc o
comisionodo Motivo del Medio de comision
encargo o Transporte salida Regreso
Pais Estado | Civdad Pais Estado Ciudad comisién {hora/dig/ | (horo/dia/m
mes/ afio) es/ afo)
TERRESTRE 06:00 HRS. 06:00 HRS.
s | CHETUM o | s SERGIO BUTRON CASAS, ALVARO . s it g i
AL OBREGON VJO. ALVARO OBREGON NVO. LARVARIO 05/10/2020 | 10/10/2020
06:00 HRS. | 06:00 HRS.
13/10/2020 | 146/10/2020
Importe ejercido por el encorgo o comision
Clave (s) Presupuestal (es): 21 Anticipo Liquidacion
’ N Importe de gaslos no
, ; Importe asignado por Importe ejercido 2
Clave de partidas Dem";mlf:’éb" axlo concepto de gastos de con mofivo del “ﬂc‘;f;?“
vidticos €encargo o comision Gomin,
37501 Vidticos en el pais $ 35000 7 $350.00 $5500
37101 Posajes aéreos nacicnales
Pasajes temestres
37201 RN
Pasajes maritimos, lacustres
S y fluviales
39201 Impuestos y derechos
Total comisién: $35000 $35000 « $3500 ™
Respecto a los informes sobre el encargo o comisidn
Fecha de enfrega delinforme de la comision o encargo Hipervinculo al informe de la comision o Hipervinculo a los Hipervinculo a los
encomendado encargo encomendado comprobantes Lineamientos para
(dia. mes, afio) fiscales o constancia regular el
23/10/2020 de desempefio de otorgomiento ge
A labores vigticos y ¢ a

NADO

CAMPOS LUNA

Me comprometo a compro
importes no devengados,
correspondiente de mi sueldo en la quincena que aplique.

e le informa que los Servicios Estatales de Solud (SESA) realizardn transferencias de datos personales, para atender requerimient

COORDINADOR ADMINISTRATIVO

M. EN A.D. VANESSA ALCALA ROMERO

‘el importe asignado en concepto de vidticos y/o pasajes, por el monto otorgado y con la documentacitn co
ntro de un periodo miximo de 5 dias al término de la comision, en el evento de omitir esta obligacio)

JEFE DE LA JURISDIC

DR. FERNANDO

1ON SANITAR

te, yen su caso remjegrarfios
rizo me sey descontado

mpegte

1 articulo 91 Fraccién IX de la Ley de Troffparencio y

Acceso a la Informacion Publica para el Estado de Quintana Roo. Para mds informacion sobre el uso de sus dotos personales consulte nuestro Aviso de Privacidod fntegrai en
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Anexo ll
Oficio No.: 3468/202

INFORME DE LA COMISION
UNIDAD RESPONSABLE B g _ FECHA DE ELABORAC |
JURISDICCION SANITARIA #1 .~ 29/09/2020 7'9
DATOS GENERALES B
NOMBRE DEL COMISIONADO LOURDES HERMILA CAMPOS LUNA
CARGO DEL COMISIONADO TECNICO EN SALUD EN UNIDAD AUXILIAR
i _

ADSCRIPCION DEL COMISIONADO JURISDICCION SANITARIA #1 .~
PERIODO DE LA COMISION 01 AL 03,05 AL 10, 13 AL 16 OCT. 2020

SERGIO BUTRON CASAS, ALVARO B
LUGAR DE LA COMISION OBREGON VJO. ALVARO OBREGON NVO-~
IMPORTE DE VIATICOS OTORGADOS 3500

1
¥, ROR LO QUE SE LE AUTORIZA 10 DIAS DE GASTOS DE

CAMINO CQ 1'PROGRAMA DE VECTORES.
EIZ
Bl -

SERVICIOS ESTATALES DE SALUD
JURISDICCION SANITARIA No. 1
COORDINACION DE VIGICANCTA

EPIDEMIOLOGICA

FIRMA DEL COMISIONADO DRA. DIANA
GABRIELA POOL PE

. FIRMA DEL JEFE IMMEDIATO

C. LOURDES HBRMILA CAMPOS LUNA FIR

DECLARO BAJO PROTESTA DE DECIR PLA VERDAD QUE LOS DATOS ASENTADYS EN ESTE INFORME SON VERDADERGS, Asl comd LA DOCUMENTACION ANEXA QUE REUNE LOS
REQUISITOS FISCALES EFECTIVAMENTE EXPEDIDA POR LOS PRESTADORES DE SERVICIO Y QUE ESTOS CORRESPONDEN A LOS CONCEPTOS DE GASTOS AUTOREZADOS EN LOS
LINEAMIENTOS PARA REGULAR EL OTORGAMIENTO DE VIATICOS Y PASAJES EN LA ADMINISTRACION PUBLICA CENTRAL ¥ PARAESTATAL DEL ESTADO DE QUINTANA ROO.

Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de viaticos 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 méximo de 5 dias al término de la comisién, en el evento de omitir esta obligacidn, 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 orticulo 91 Fraccion IX de lo Ley de Transparencia y
Acmouhmformmunmbﬂmmﬂiﬂudadeauinmmmmmnnfomﬂnsomﬁusodesusdam, les ¢ i Aviso de Privacidad Integral en

groQ.g

fesa/avisos-de-privacidad
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CONSTAN DESEMPENO DE LABORES O COMISIONES TEMPORALES

LUGARES DISTINTOS AL DE ADSCRIPCION.
TATALES

SALUD
JURISDXCCION No. 4 NUM. DE OFICIO DE LA ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS
C 210 h\.i\DC Y PASAJES: 3468 /2020
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POR EL FUNCIONARIO RESPONSABLE DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA JURISDIC C
ANTE LA CUAL SE DESARROLLO LA COMISION. Dis TRITO
VEC T
HAGO CONSTAR QUEELC. LOURDES HERMILA CAMPOS LUNA Eﬂ/.}o
YL /od

LABORO EN ESTA CIUDAD DE: SERGIO BUTRON CASAS, ALVARO OBREGON VJO. ALVARO
OBREGON NVO.
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sERVICIOC TATAI & DA I e JURISDICCEON N
SERVICIOS AT SERVICIO TAl o o1
ES T.‘ ALE DE & hES DISTRITO 1
Ju RCCIC “--. 1 VECTC RES
SECTC ) HONLDO — ‘[JU)&(“ Cro
%6 3.9,9/0/
J‘/&’Za NOMEBRE Y FIRMA ~ 3 /}' 6'/4)41-4 "/?d?d SELLO
twera/l, Ic%m /f{arrdfa ZCern 7.

POR LA DEPENDENCIA QUE GENERO LA COMISION

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

4 NOMBRE Y FIRMA

Lup

Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de viaticos y/o pasajes, por el monto gado y con la doc

0N corresy

importes no devengados, dentro de un periodo méximo de 5 dias
correspondiente de mi sueldo en la quincena que aplique.
Se le informa que los Servicios Estatales de Solud (SESA) realizard fe ias de datos per

diente, y en su caso reintegrar los
al término de la comisién, en el evento de omitir esta obligacién, autorizo me sea descontado el importe

parg der requerimie del articulo 91 Fraccidn IX de Jo Ley de Transparencia y

Acceso @ lo Informacion Publica para el Fstodo de Quintona Roo. Puru mds informacion sobre el uso de sus datos personales consulte nuestro Aviso de Privacidad Integrol en



