SALUD

SESA

QUINTANA ROO SEOICIOS 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/CVENECTORES/3791/X/2020.

ASUNTO: Comision.

Chetumal, Q. Roo, a 14 octubre 2020.

C. HIPOLITO JOAQUIN OSORIO JIMENEZ.
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 Raudales, 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 SANITARIA No. 1

y

i
~

DR. FERNANDO BRS ESTATALES DE SALUC
; JURISDICCION SANITARIA No
= = JEFATURA

C.c.p.- Minutarip.
FGZ/VAR/DGHP/ fjabr*

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. 3791 /2020
ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS Y PASAJES
Clave o . " ] X :
. 2 Denominacié | Denominaci Area de
Ejercicio Timestre Tipo de Plaza nivel del ndel puesto | 6n del cargo adscripcith
puesto
TECNICQ EN TECNICO EN
2020 OCTUBRE - DICIEMBRE REGULARIZADO FEDERAL M02073 PROGRAMAS | PROGRAMAS VECTORES
{ DE SALUD DE SALUD
: : et NUmero de personas Importe
omb 1 a) servid ublico|g Fses
- PR iadol Sl sendaons) (@) Denominacion del encargo T|[:o d.e:;iqf acompanfiantes en el ejercido por el
© comisién int naca:' onal) encargo o comision del total de
Nombre(s) Primer Segundo ol servidor publico acompanantes
apellido apelido
J
HIPOLITO JOAQUIN QOSORIO JIMENEZ ACTVIDADES DE CONTROL
r N .0
LARV ARID ACIONAL 0 0
RF.C.: OO JH770910HJ5
Cargo al Programa: VECTORES
g g Peri ca
garde u_c_ismpcmn ol Lugar del encargo o comision ) oo de!_e:g Hoo
comisionado Motivo del Medio de comision
encargo o Transporte salida Regreso
Pais Estado | Ciudad Pais Estado Ciudad comision (hora/dia/ | (hora/dia/m
mes/ afio) es/ afio)
TERRESTRE | 08:00 HRS. 08:00 HRS.
i F
CHETUM ACTVIDADES DE 0600 RS, | ‘0600 ARs.
MEXICO QROO MEXICO | QROO RAUDALES CONTROL
AL LARVARIO 19/10/2020 | 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 Anticipo Liquidacion
: 2 J Importe de gostos no
o Importe asignado por Importe ejercido p
Clave de partidas Denomncgon dex concepto de gastos de con motivo del erogados deriyados
partida it G isién del encargo o
viaficos encaorgo o comi comidon
37501 Vidficos en el pais $ 350.00 $ 350.00 § 3850
3zl Pasajes aéreos nacionales 4
Pasajes terestres
8720 nacionoles
Pasajes maritimos, lacustres
S y fluviales
39201 Impuestos y derechos
Total comisién: $ 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 alos
encomendado encargo encomendado comprobantes Lineamientos para
(dia. mes, afio) fiscales o constancia regulor el
de desempefioc de otorgamiento de
06/11/2020 / labores viaticogy RO!Oies
EL COMISIONADO JEFE DE LA JURISDICEION SAN
C. HIPOLITO JOAQUIN OSORIO J DR. FERNAND! LEZ DEJ
Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de viiticos ¥/o pasajes, por el monto otorgado y con la documen ndiente y en su caso feintegrar los

importes no devengados, dentro de un periodo méximo de 5 dias al término de la

correspondiente de mi sueldo en la quincena que aplique.

comision, en el evento de omitir esta obligacion, autorizo me sea descontadb el importe

Se le informa gue los Servicios Estatales de Salud (SESA) realizardn transferencias de datos personales, pora atender requerimientas del articulo 91 Fraccidn IX de la Ley de Tepnsparencia y
Acceso a la Informacion Publico poro el Estodo de Quintana Roo. Para mds informacidn sobre el uso de sus dotos personcles consulte nuestro Aviso de Privacidad integral en
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Oficio No.: 3791/2020

INFORME DE LA COMISION

UNIDAD RESPONSABLE

FECHA DE ELABORACION

JURISDICCION SANITARIA #1

14/10/2020

7

DATOS GENERALES

NOMBRE DEL COMISIONADO

HIPOLITO JOAQUIN OSORIQO JIMENEZ

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 COMISION

RAUDALES

IMPORTE DE VIATICOS OTORGADOS

[}
3850

CAMINO

PARA REALIZAR ACTIVIDADES DE CO

SERVICIOS ESTAT

"‘“m\ Wz )

R

AR AR@ POR LO QUE SE LE AUTORIZA 11 DIAS DE GASTOS DE
ARGO WL FROGRAMA DE VECTORES.
D, ek +

-

L

LT A DA B |

FIRMA DELC NADO

C. HIPOUTO J
JIMENEZ

N OSORIO

JURISDICTTON SAN A
CJOORDlNAC‘-ION DE VIGILANGIA

DEMIOLOGH]
B 5RA. DIANA

VIGILANCIR EPIDEMIOLOGICA

DECLARO BAJO PROTESTA DE DECIR PLA VERDAD QUE LOS DATOS ASENT.
REQUISITOS FISCALES EFECTIVAMENTE EXPEDIDA POR LOS PRESTADORES DE §
UNEAMIENTOS PARA REGULAR EL OTORGAMIENTO DE VIATICOS Y PASAJES EN LA

5 EN ESTE INFORME SON VERDADEROS. ASI COM DOCUMENTACION ANEXA QUE REUNE LOS
ERVICIO Y QUE ESTOS CORRESPONDEN A LOS C EPTOS DE GASTOS AUTORIZADOS EMN LOS
ADMINISTRACION PUBLICA CENTRAL Y PARAESTATAL DEL ESTADO DE GUINTANA ROO.

Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de viiticos ¥/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 obligacion, 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 tr

ias
@ lo Informocidn Pdblico para el Estado de Quintana Roo. Para mds

Yro0.god.mx/5esa,

Acceso

avisos-de-privacidod.

de datos per les, para der requerimis

del articulo 91 Fraccidn IX de la Ley de Transparencia y
informacion sobre el uso de sus datos per

c It Aviso de Privacidad Integral en
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XNCIA DE DESEMPENO DE LABORES O COMISIONES TEMPORALES
R EN LUGARES DISTINTOS AL DE ADSCRIPCION.
SERVICIOS ESTATALES
DE SALUD
JURISDICCION No. 1
SECTOR 2 CHETUMAL

VECTORES
M/a(ﬁasee /2020

Emilio Matk Rodeigue?

= 3 E

NUM. DE OFICIO DE LA ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS
Y PASAJES: 3791 /2020

/e

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

HAGO CONSTAR QUEELC. HIPOLITO JOAQUIN OSORIO JIMENEZ
LABORO EN ESTA CIUDAD DE: RAUDALES
AL 17, 19 AL 24, 26 AL 31 OCT. /
N No. 1
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EL COMISIONADO CUMPLIO CON LOS TRABAJOS ENCOMENDADOS EN TIEMPO 2 “ (_
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SERVICIOS ESTATALES DE SALUD
JURISDICC!ON SANITARIA No. 1
_JEFATURA

NOMBRE Y FIRMA

SELLO

Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de vidticos y/o pasajes, por el monto otorgado y con la documentacion correspondiente, ¥ 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 per
Acceso a la Infi

les, parg der requerimis
ormacién Publica para el Estado de Quintana Roo. Para mds informacion sobre el uso de sus datos per
Qroo.goo.mx/sesa/ ovisos-d 2, aad.

e-priva
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del orticulo 91 Fraccién IX de la Ley de Transparencia ¥

Aviso de Pri dad Integral en




