SALUD B sesa

QUINTANA ROO SERICIOS 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/JS1/CVENECTORE S/4067/X/2020.

ASUNTO: Comision.

Chetumal, Q. Roo, a 30 octubre 2020.

C. FREDDY ISMAEL BALAM HAU.
TECNICO EN PROGRAMAS DE SALUD
PRESENTE.

Por medio del presente, le informo que se le comisiona del dia 03 al 07, 09 al 14
nov. 2020 del afio en curso, a las localidades de Nicolas Bravo, Francisco Villa,
Nachicocom, Glez. Ortega, Cedral, Libertad, Morocoy, para realizar Actividades De
Control Larvario, por lo cual se le autoriza 9 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 SAIWITARIA No. 1

ERVICIOS ESTATALES DE SALUC

NDRUNGCCION SANITARIA No. 1
JEFATURA

Cie Mmurano

FG R/D P/ fjlabr'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. 4067 /2020
ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS Y PASAJES
Clave o s £ " . ;
o . ¢ Denominacié | Denominaci Area de
Geroicio Wineske Yo Haso ":J':::' ndel puesto | 6ndel corgo |  adscipcion
TECNICOEN | TECNICO EN
2020 OCTUBRE - DICIEMBRE ESTATAL M02073 PROGRAMAS | PROGRAMAS VECTORES
/ y DE SALUD DE SALUD
: “bli L NUmero de personas Importe
Nomb leto del (la) servidor|a) publico(a
ombre complctodel o) (ol p {a) Denominacién del encargo T;f“;gz:;‘*f acompanantes enel | ejercido por el
- o comisién Itemaciondl) encargo o comision del total de
Nombre(s) Primer Segundo servidor pUblico acompanantes
apellido apelido
FREDDY ISMAEL BALAM HAU
AC]WDJ:SSEERK(;ONTROL NACIONAL 0 $0.0
RF.C. BAHF710602UP9

Cargo al Programa: VECTORES

ipcid L Peri oo
garde u_c_!scnpz::on gl Lugar del encargo o comision o da!_gg;:org
comisionado Motivo del Medio de TN
encargo o Transporie Salida Regreso
Pais Estado | Ciudad | Pais Estado Ciudad comision (hora/dia/ | (hora/dia/m
mes/ ofio) es/ afio)
: E 06,00 HRS,
P NICOLAS BRAVO, FRANCISCO VILLA, | ACTIVIDADES DE | TERRESIRE :?;;?? ;ggc i ,,20;0
MEXICO QROO MEXICO | QROO NACHICOCOM, GLEZ. ORTEGA, CEDRAL, CONTROL ¥ io’ "
s LIBERTAD, MOROCOY LARVARIO oo Wvssidingo
; 09/11/2020 | 14/11/2020
Importe ejercido por el encargo o comision
Clave (s) Presupuestal (es): 21 Anficipo Liquidacion
. N Importe de gastos no
; 3 Importe asignado por Importe ejercido i
Clave de partidas Denomlm%gn delo concepto de gastos de con motivo del = del e ns‘::‘en:}oodos
poEH viaticos encargo o comision ¥
comisidn
a7s01 Viaticos en el pais $ 35000 $ 350.00 $3150
37101 Pasajes aéreos nacionales
37201 Posoje§ terrestres
nacionales
Pasajes maritimos, lacustres
1 5
0 y fluviales
3920 Impuestos ¥ derechos
Total comisién: $ 350.00 $ 350.00 M50
Respecto a los informes sobre el encargo o comision
Fecha de entrega del informe de lo comisién o encargo Hipervinculo al informe de la comisién o Hipervinculo a los Hipervinculo a los
encomendado encarggencomendado comprobantes Lineamientos para
(dia, mes, afio) fiscales o con?;ncia regular el
de desemperio de otorgamiento de
20AT020 labores vidticos ypasajes
EL DO JEFE DE LA JUR

C. FREDDY\S BALAM HAU

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

DR. FERNAN

ente,

€N su caso regntegrar los

importes no devengados, dentro de un periodo miximo de 5 dias al término de la comisién, en el evento de omitir esta obligacién, autorizo me sea d dd| el importe
correspondiente de mi sueldo en la quincena que aplique.

Se ie informa que los Servicios Estatales de Salud (SESA) realizordn transf ias de datos per
Acceso a la Informacion Publica para el Estodo de Quintona Roo. Para mds informacion sobre el uso de sus datos P les ¢ it Aviso de Privacidod Integral en

para der requerimi del articulo 91 Fraccién IX de la Ley de Transparencio y
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INFORME DE LA COMISION

UNIDAD RESPONSABLE 7 FECHA DE ELABORACION
JURISDICCION SANITARIA #1 30/10/2020

DATOS GENERALES F

NOMBRE DEL COMISIONADO FREDDY ISMAEL BALAM HAU
CARGO DEL COMISIONADO TECNICO EN PROGRAMAS DE SALUD
ADSCRIPCION DEL COMISIONADO JURISDICCION SANITARIA #1
PERIODO DE LA COMISION 03 ALO7,09 AL 14 NbV. 2020

) NICOLAS BRAVO, FRANCISCO VILLA,
LUGAR DE LA COMISION NACHICOCOM, GLEZ. ORTEGA, CEDRAL,

LIBERTAD, MOROCOY

IMPORTE DE VIATICOS OTORGADOS 3150

c ERVICIOS ESTATALES DE SALl.:D
¥ URISDICCION SANITARIA No.
I - BACION DE VIGILANCIA

COORDY

EPIDEMIOLOGICA

FIRMA DEL JEFE N IATO

FIRMA DEL COMISIONADO

C. FREDDY IS BALAM HAU

DECLARO BAJO PROTESTA DE IR PLA VERDAD GUE LOS DATOS ASENTADOY EN ESTE INFORMENON VERDADEROS, ASI CIJAO LA DOCUMENTACION ANEXA GQIUE REUNE LOS
REQUISITOS ASCALES EFECTIVAMENTE EXPEDIDA POR IQS PRESTADORES DE SERWICIO Y GQUE ESTOS CORRESPONDEN A LOY CONCEPTOS DE GASTOS AUTORIZADOS EN LOS
UNEAMIENTOS PARA REGULAR EL OTORGAMIENTO DE VIATICOS Y PASAJES EN LA ADMINISTRACION PUBLIC A CENTRAL Y PARAESTATAL DEL ESTADO DE QUINTANA ROQ

Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de viaticos y/o pasajes, por el monto otorgado y con la doc iGn correspondi ¥ 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 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 transf igs de datas per les, para der requerimi del articulo 91 Froccion IX de la Ley de Transparencia y
Acceso a la Informacion Publica pora el Estado de Quintana Roo. Para mds informacion sobre el uso de sus datos per les h Aviso de Privacidad Integral en
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CONSTANCIA DE DESEMPENO DE LABORES O COMISIONES TEMPORALES
EN LUGARES DISTINTOS AL DE ADSCRIPCION.

NUM. DE OFICIO DE LA ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS
Y PASAJES: 4067 /2020 S STRIT 4

POR EL FUNCIONARIO RESPONSABLE PE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA
ANTE LA CUALSE DESA}IOLLO LA COMISION.

HAGO CONSTAR QUEEL C. FREDDY ISMAEL BALAM HAU

/
LABORO EN ESTA CIUDAD DE: NICOLAS BRAVQ, FRANCISCO VILLA, NACHICOCOM,
GLEZ. ORTEGA/CEDRAL, LIBERTAD, MOROCOY

1S ESTATALES
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. "€ SALUD
LOS DiAS: /1 R-SDICCION No. 1
DISTRITO 1
veC TORES
" G0 12 )\f
SERVICIOS ESTATALES SERVICIOS ESTATALES 1100 ) 1203 Nou/ 2
DE SALUD DE SALUD
JURISDICCION No 1 JURISDICCION No 1
SECTOR 4 ZONA LIMITROFE SECTOR 4 ZONA LIMITROFE
VECTORES VECTORES
NOMBRE Y FIRMA /9 5-;4,43_/#[2 / SELLO

/

/

[ -/ PORLADEPENDENCIA A COMISION
e _1‘..‘-' - — "f
‘. ELCOMISIONADO CUMPLIO CON LOS TRABAJOS ENCOMENDADOS EN TIEMPO
Y FORMA CON BASE EN LOS REQUERIMIENTOS ESTABLECIDOS.
SERVICIOS F3TAT
JURISDICCHEN
NOMBRE Y FIRMA it
Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de viaticos y/o pasajes, por el monto otorgado y con la doc ion cor di ¥ 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 transf ios de datas per ales, para der requerimis del articulo 91 Froccidn IX de lo Ley de Transparencia y
Acceso o lo Informacién Publica para el Estado de Quintono Roo. Para mds informacion sobre el uso de sus dotos personoles consulte nuestro Aviso de Privacidad integral en
http: 0 " -l




