SALUD SESA

LA
QUINTANA ROC SERICIOS ESTATALES DE SALLD

Dependencia: SERVICIOS ESTATALES DE
SALUD EN QUINTANA ROO

Direccién de: JURISDICCION SANITARIA No.1

Area: DEPTO. DE VECTORES

No. de Oficio: SES/JS1/CVENECTORES/4214/X112020.

ASUNTO: Comisién.

Chetumal, Q. Roo, a 13 noviembre 2020.

C. NORBERTO IXTEPAN ALONSO.
JEFE DE SECTOR EN PROGRAMAS DE SALUD
PRESENTE.

Por medio del presente, le informo que se le comisiona del dia 17 al 21, 23 al 28,
30 nov. al 01 dic. 2020 del afio en curso, a las localidades de Laguna Guerrero, 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.
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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 1
Oficio de Comisién No. 4214/2020
ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS Y PASAJES
Clave o £ 5 : ; g
g 2 - Denominacio | Denominaci Area de
Ejercicio Timestre Tipo de Plaza nivel del ndelpussto | éndel cargo adscipdian
puesto
/ p JEFE DE JEFE DE
f ' SECTOR EN- SECTOR EN
3 v
2020 / OCTUBRE - DICIEMBRE FEDERA{ MOQOS‘S PROGRAMAS | PROGRAMAS EC‘I(_JRES
DE SALUD DE SALUD
z . L NOmero de personas Importe
Nombre completo del (la) servidor(a) publico(a
focomp §oy seevidorit potieot) Denominacion del encargo “l‘;" de | ocompanantes enel | ejercido porel
- © comision wa::;o!:m” encargo o comision del total de
Nombre(s) Primer Segundo & servidor publico acompafnantes
apelido apelido
NORBERTO IXTEPAN  ~ ALONSO ACHVDADES DE CONTROL
. LARVARIO NACIONAL 0 $0.0
RFC. IEAN580604IR2
Cargo al Programa: VECTORES
Lugar de u_@scnpcmn del Luar del encargo o comisién _ Periodo dell encargo o
comisionado Motivo del Medio de comision
: encargo o Trarsporte salida Regreso
Pais Estado | Ciudad | Pais Estado Ciudad COmMsIN (hora/dia/ | (hora/dia/m
mes/ afio) es/ aio)
TERRESTRE | 06:00 HRS. 06:00 HRS.
-~ remmemor | L) L
MEXICO QROO MEXICO | GROO LAGUNA GUERRERO CONTROL ' ‘ 7 :
AL LARVARIO 23/11/2020 | 28/1W2020
04:00 HRS. | 06:00 HRS.
30/11/2020 | 011242020
Importe ejercido por el encorgo o comision
Clave [s) Presupuestal (es): 21 Anticipo Liquidacion
. T Importe de gastos no
L Importe asignado por Importe ejercido :
Clave de partidas Denon;um;ﬁc‘;zn gelo concepto de gastos de con motivo del erog;c:_sczenmdos
viéticos encargo o comision SHAS
comision
37501 Viaticos en el pais $ 35000 $ 350.00 $-3500
azo Pasojes aéreos nacionales o
37201 F'usajesi terrestres
nacionales
Pasajes maritimos, locustres
S0 y fluvicles
39201 Impuestos y derechos
Total comisién: $ 350.00 $ 350.00 $3500
Respecto a los informes sobre el encargo o comision
Fecha de enfrega del informe de la comisién o encargo Hipervinculo al informe de la comision o Hipervinculo a los Hipervinculo a los
encomendado encargo encomendodo comprobantes Lineamientos para
ia. mes, afio) / fiscales o constancia reguiar el
] de desempeiio de olotgumiem? de
i
( 04/12/20% - labores = viaticps y pcp]es
COMISIONADO COOR R ADNNISTRATIVO JEFE DE LA JURISD ;

C. NORBERTO PAN A&DNiOD
Me comprometo a comprobar, el importe a en concepto de v

importes no devengados, dentro de un periodo méximo de 5 dias al
correspondiente de mi sueldo en la quincena que aplique.
Se le informa que los Servicios Estatales de Salud (SESA) realizardn sferencias de datas per para requerir

e la comisién, en el evento de omitir esta
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Acceso a la ln!omacrun Publica paro el Estodo de Quintana Roo. Para mds informacidn sobre el uso de sus datos per
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Oficio No.: 4214/2020
INFORME DE LA COMISION 7.
UNIDAD RESPONSABLE z FECHA DE ION
JURISDICCION SANITARIA #1 / 13/11/2020
DATOS GENERALES
NOMBRE DEL COMISIONADO NORBERTO IXTEPANALONSO

CARGO DEL COMISIONADO

JEFE DE SECTOR EN PROGRAMAS DE

SALUD

ADSCRIPCION DEL COMISIONADO

JURISDICCION SANITARIA #1

PERIODO DE LA COMISION 17 AL 21,23 AL 28, 30 NOV. AL 01 DIC. 2020
LUGAR DE LA COMISION LAGUNA GUERRERO
IMPORTE DE VIATICOS OTORGADOS 3500

L

PARA REALIZAR ACTIVIDADES DE CONTROL LARVARIO , POR LO QUE SE LE AUTORIZA 10 DIAS DE GASTOS DE
CAMINO CON CARGO AL PROGRAMA DE VECTORES.

FIRMA DEL COMISIONADO FIRMA DEL JEF EDIATO
GABRIE L
& IXTEPAN ALONSO ,5 ES DE SA@%UBEN STO CRUZ PEREZ
SESRI ITARIA No. ™1
JURISR Mk ) LANCIA
COQRDH \ 4 viGI

LA DOCUMENTACION ANEXA QUE REUNE LOS
ONCEPTOS DE GASTOS AUTORIZADOS EN LOS
LUNEAMIENTOS PARA REGULAR EL OTORGAMIENTO DE VIATICOS Y PASAJES EN LA ADMINISTRACION PUBLICA CENTRAL Y PARAESTATAL DEL ESTADO DE QUINTANA ROO.
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Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de vidticos y/o pasajes, por el monto otorgado y con la doc ion cor ¥ en su caso reintegrar los
importes no devengados, dentro de un periodo méximo de 5 dias al término de la comision, en el evento de omitir esta obligacién, autorizo me sea descontado el importe
correspondiente de mi sueldo en la quincena que aplique.

5e le informa que los Servicios Estatales de Salud (SESA) realizardn transferencios de datos personales, para atender requerimientos del nrﬁcule 91 Froccidn IX de lo Ley de Transparencia y
Al:ceso ala rqfo:mac!dn Publica para el Estodo de Quintona Roo. Para mds informacién sobre el uso de sus datos per Aviso de Privacided Integral en
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ANCIA DE DESEMPENO DE LABORES O COMISIONES TEMPORALES

e ré EN LUGARES DISTINTOS AL DE ADSCRIPCION.

SERVICIO“ EQT#TM—ES SPRVICIGS ¢+ STATALES

DE SALUD ) DE SALUD

JURlsou:aSE No. 1 NUM. DE OFICIO DE LA ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS JURISDICQION No. 1
SECTOR 2 CHETUMAL Y PASAJES: 4214 /2020/ DISTRITO 1
- VECTORES / PRES
vz
118,19, 20 Wov. /2020 AL e
_Em;Lﬂ_ﬂxLZa_,&é- el
POR EL FUNCIONARIO RESPONSABLE DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA / / /
ANTE LA CUAL SE DESARROLLO LA COMISION.

HAGO CONSTAR QUEELC. NORBE TO IXTEPAN ALONSO
7/

LABORO EN ESTA CIUDADDE: LAGUNA GUERRERO

//-\.

0S ESTATALES SERVICIOS ESTATALES -
SERw%lE SALUD DE SALUD
JURISDICCION No 1 JURISDICCION No. 1
SECTOR 2 CHETUMAL SECTOR 2 CHETUMAL
VECTORES VECTORES
23,24,2526 2)/4'4’#-/&120 NOMBRE Y FIRMA 30 / ﬁw /zu 20 SELLO
Emilin Mak Abde g2 Emity 2

POR LA DEPENDENCIA QUE GENERO LA COMISION

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

oy /20
EL TITULAR DE LA UNIDAD RESPONSABLE

DR. FERNANDO Nsting
“ SERVICIOS ES'ATALE:: DE SALUD
JURlSDlCCiON SAN!TARIA NO 1

NOMBRE Y FIRMA ‘ SELLO
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Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de viiticos y/o pasajes, por el monto otorgado y con la doc

/

correspondi ¥ 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 nhhpddn. autorizo me sea descontado el importe
correspondiente de mi sueldo en la quincena que aplique.

Se le informa que los Servicios Estotales de Salud (SESA) realizardn transferencios de datas per. 'S, para fer requerimis del articulo 91 Fraccidn IX de la Ley de Transparencia y
M:eso a lo rm‘ummnﬂ Piblica para el Estodo de Quintana Roo. Para mds informacion sobre el uso de sus dotos per les ¢ It Aviso de Privacidod Integral en




