SALUD SESA

CHUINTANA ROO SERVIOIOS ESTATALES DE SALLID

Dependencia: SERVICIOS ESTATALES DE
SALUD EN QUINTANA ROO

Direccién de: JURISDICCION SANITARIA No.1

Area: DEPTO. DE VECTORES

No. de Oficio: SES/JS1/CVENECTORES/3TTTIX/2020.

ASUNTO: Comisién.

Chetumal, Q. Roo, a 14 octubre 2020.

C. ARIEL BRICENO PACHECO.
TECNICO EN PROGRAMAS DE SALUD
PRESENTE.

Por medio del presente, le informo que se le comisiona del dia 16 al 17, 19 al 24,
26 al 31 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 11 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 SAN!TAR]A No. 1
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C.c.p.-Minutatio.
FGZ/VAR/DORP/ P/jabr*
Av. 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 |
Oficio de Comisién No. 377}&020
ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS Y PASAJES
Clave o 3 3 ? : :
- " A Denominacié | Denominaci Area de
Eercicio Tirgaske Tipo de Plaza r:j:::? ndel puesto | 6ndel cargo adschipcion
/ TECNICO EN TECNICQEN
2020 / OCTUBRE - DICIEMBRE ESTAT, MO2073 / PROGRAMAS | PROGRAMAS VECTORES
/ DE SALUD DE SALUD
Nombre completo del (o) servidor(a) publicola ici Numero de personas Importe
ree fa) @l p (a) Denominacién del encargo T;O d_e w?’f acompafnantes en el ejercido por el
” O comision | me’m::nd] encargo o comision del total de
Nombrel(s) Primer Segundo na servidor publico acompanantes
apellido apelido /
ARIEL BRICENO PACHECO ACTIVIDADES DE CONTROL
LARVARIO NACIONAL 0 $0.0
RF.C: BIPAZ40714313
Cargo al Programa: VECTORES
Lugarde qc_!sr.-vipcién del Lugar del shcargd o comisich Periodo del_ggncorgo (]
comisionado Motivo del Medio de comisi
encargo o Transporte Salida Regreso
Pais Estado | Ciudad | Pais | Estado Ciudad comision {hora/dia/ | (hora/dia/m
mes/ ofio) es/ afo)
Jf TERRESTRE 08:00 HRS. 08:00 HRS.
/ 16/10/2020 | 17/10/2020
ACTIVIDADES DE
CHETUM SERGIO BUTRON CASAS, ALVARO { 06:00 HRS. 06:00 HRS.
MEXICO | QROO | ™7g| ™ | MEXICO | GROO | (,a2e 50N V.JO. ALVARO OBREGON NVO. ﬁ??fﬁé 1971072020 | 24/10/2020
06:00 HRS. 06:00 HRS.
26/10/2020 | 31/10/2020
Importe ejercido por el encargo o comision
Clave (s) Presupuestal (es): 21 Anficipo Liquidacién
i i Importe de gastos no
o g, Importe asignado por Importe ejercido .
Clave de partidas ";;%2" fei conceplo de gaslos de con motivo del erog;c;oni:c;z;aodos
viglicos encargo o comision comisien
37501 Vidficos en el pais $ 350.00 $ 350.00 $ 3850
37101 Pasajes aéreos nacionales
37201 Pasajeg terrestres
nacionales
Pasajes maritimos, lacustres
a0 y fluviales
39201 Impuestos y derechos
Total comisidn: $ 350.00 $ 350.00 $3850
Respecto a los informes sobre el encargo o comisién
Fecha de entrega del informe de la comisién o encargo Hipervinculo al informe de la comisién o Hipervinculo a los Hipervinculo a los
encomendado encargo encomendado comprobantes Lineamientos para
(dia, mes. aiio) 'i;mi’es o cmxﬂfﬂ ' regulor ?I 3
e desempe e otorgamiento de
06/11/2020 labores vidgficps y gasajes

EL COMISIONADO

C. ARIEL Eﬁlceﬂo PAQ;ECO

Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de viiticos y/o pasajes,
importes no devengados, dentro de un periodo méximo de 5 dias al término de la comisién, en el
correspondiente de mi sueldo en la quincena que aplique.

Se le informa que los Servicios Estatales de Salud (SESA) realizardn transferencios de datos

por el monto otorgado y con la documen

correspondiente, y en su ¢
evento de omitir esta obligacién, autorizo me sea descofftado el importe

reintegrar los

personales, paro atender requerimientos del articulo 91 Fraccion IX de la Ley de Transparencia y

Acceso a la Informacién Publica para el Estado de Quintana Roo. Para mds informacion sobre el uso de sus dotos per s

c It Aviso de Pri

d Integral en




~ SALUD @ sesa

AN ROO OF 3ALUD

Anexoll
Oficio No.: 3777/2020

INFORME DE LA COMISION
UNIDAD RESPONSABLE FECHA DE ELABORACION
JURISDICCION SANITARIA #1 14/10/2020

DATOS GENERALES /

NOMBRE DEL COMISIONADO ARIEL BRICENO PACHECO
CARGO DEL COMISIONADO TECNICO EN PROGRAMAS DE SALUD
ADSCRIPCION DEL COMISIONADO JURISDICCION SANITARIA #1
PERIODO DE LA COMISION 16 AL 17, 19 AL 24, 26 AL 31 OCT. 2020
LUGAR DE LA COMSION OBREGON VIO, ALVARD ORREGONIVO,
IMPORTE DE VIATICOS OTORGADOS 3850 /

/,_

DE GASTOS DE

CERVICIOS ESTATALES DE SALUD

AURISOIGCION SANITARIA No. 1 i
COORDINACION DE VIGILANCIA /
EFIDEMIOLOGA

FIRMA DEL COMISIONADO

L2 gb«aﬂ)

C. ARIEL BRICENO PACHECO
[

DECLARO BAJO PROTESTA DE DECIR PLA VERDAD QUE LOS DATOS ASENTADCS EN ESTE INFORME SON VERDADEROS, AS LA DOCUMENTACION ANEXA QUE REUNE LOS
REQUISITOS ASCALES EFECTIVAMENTE EXPEDIDA POR LOS PRESTADORES DE SERVICIO Y QUE ESTOS CORRESPONDEN A LOS CONCEPTOS DE GASTOS AUTORIZADOS EN LOS
UNEAMIENTOS PARA REGULAR EL OTORGAMIENTO DE VIATICOS Y PASAJES EN LA ADMINISTRACION PUBUCA CENTRAL Y PARAESTATAL DEL ESTADO DE QUINTANA ROO.

Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de viiticos y/o pasajes, por el monto otorgado y con la doc ion 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 informo que los Servicios Estatales de Salud (SESA) realizardn transferencias de datos per s, para atender requerimi del articulo 91 Fraccidn IX de la Ley de Transparencia y

Acceso @ la Informacion Publica para el Estodo de Quintana Roo. Para mds informacién sobre el uso de sus datos personales consulte nuestro Aviso de Privacidad Integral en
19:H 0.000.MX/sesa; avisas-Oe-privacidad.

Qrog. g
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Anexo IV

A DE DESEMPENO DE LABORES O COMISIONES TEMPORALES
EN LUGARES DISTINTOS AL DE ADSCRIPCION.

Y PASAJES: 3777 /2020

NUM. DE OFICIO DE LA ORDEN/DE MINISTRACION DE VIATICOS //
/ J

L$fOct /7,

HAGO CONSTAR QUE EL C. ARIEL BRICENIO PACHECO

I.O&?‘f)iAS: 16 AL 17349 AL 24, 26 AL 3V OCT: 2020

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

LABORO EN ESTA CIUDAD DE: SERGIO BUTRON/CASAS, ALVARO OBREGON VJO. ALVARO

OBREGON NVO.

SECT
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2,2Z,23 NOMBRE Y FRMA 24, 27,25 ,2 ELLO ’
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POR LA DEPENDENCIA QUE GENERO LA COMISION - /,-"' j 0.1
EL COMISIONADO CUMPLIO CON LOS TRABAJOS ENCOMENDADOS EN TIEMPO Jf + ' ‘
Y FORMA CON BASE EN LOS REQUERIMIENTOS ESTABLECIDOS. whbea Cos

CL/ 24. 3_3" qu' 30/&;/:_()

EL TITULAR DE LA UNIDAD RESPONSABLE

DR. FERNANDO
-
NOMBRE Y FIRMA SELLO
Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de viaticos y/o pasajes, por el monto otorgado y con la doc ion correspondi , ¥ en su caso reintegrar los

importes no devengados, dentro de un periodo maximo de 5 dias al término de la comisién, en el eveno 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 sferencios de dataos per les, para ler requerimi del articulo 91 Froccion IX de lo Ley de Transparencia y

hi

Acceso @ lo Informacion Piblica poro el Estodo de Quintana Roo. Paro mds informacion sobre el uso de sus datos per les | Aviso de Privacidad Integral en



