SALUD SES

QUINTANA RCO SERWICIOS ESTATALES
Dependencia: SERVICIOS ESTATALES DE
SALUD EN QUINTANA ROO
I;Iiracdén de: JURISDICCION SANITARIA No.1
Area:

E DEPTO. DE VECTORES
No. de Oficio: SES/JS1/CVENECTORES/4178/X12020.

ASUNTO: Comision.

Chetumal, Q. Roo, a 13 noviembre 2020.

C. ARGELIA DIAZ GARCIA.

TECNICO 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 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.

DS 3,
ATENTAMENTE L
JEFE DE LA JURISDICCION S

SERVICIOS ESTATALES DE SALUD
JURISDICCION SANITARIA No. 1
JEFATURA

C.c.p.<{ Minutarig.
FG DG /%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. 4178/2020
ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS Y PASAJES
Clave o % i R = :
s : : Denominacio | Denominaci Area de
Ejercicio | Timestre Tipo de Plaza nivel del ndel puesto | 6ndel cargo adscrpcion
y puesto,
: v~ |ECcNICOEN | TECNICO EN
OCTUBRE - DICIEMBRE REGULARIZADO FEDERAL M02073 PROGRAMAS | PROGRAMAS VECTORES
DE SALUD DE SALUD
: . ooy NUmero de personas Importe
Nomb leto del (o) servidor(a) publicola o
nzompElateiiel fof ssnvidonial pubicofa) Denominacién del encargo T;g‘;g;::f‘f acompafantes enel | ejercido por el
- © comision o ional) encargo o comision del total de
Nombrefs) Primer Segundo smacion servidor publico acompanantes
apeliido apelido /
ARGELA DiAZ GARCIA ACTVIDADES DE CONTROL
LARVARIO NACIONAL 0 $0.0
RFC: DIGAS71011PW4
Cargo al Programa: VECTORES
Lugar d'e adscripcion del g Periodo del encargo o
coridancdn Lugar del'encargo o comision —— ool comitisn
encargo o Trarsporte Salida Regreso
Pais Estado | Ciudad Pais Estado Ciudad COmision {hora/dia/ | {hora/dia/m
mes/ afia) es/ ofio)
TERRESTRE | 06:00 HRS. 06:00 HRS.
/ 17/1172020 | 21/1x/2020
{ ACTIVIDADES DE
CHETUM SERGIO BUTRON CASAS,ALVARO 06:00 HRS. 06:00 HRS.
MEXICO | GROQ | 5 | MBXICO | GROO | opreGON V0. ALVARO OBREGONNVO. | COMROL 23/11/2020 | 28/11/2020
06:00 HRS. | 06:00 HRS.
30/11/2020 | 01/¥2/2020
Importe ejercido por el encargo o comision
Clave (s) Presupuestal [es): 21 Anticipo Liquidacion
) N Importe de gostos no
4 y Importe asignado por Importe ejercido Z
Clave de partidas Bano '2?1:;2“ dela concepto de gastos de con motive del aﬁ?ﬂ;‘;e"gadm
P vidticos encargo o Comision o i
comision
37501 Vidticos en el pais $ 35000 $ 350.00 /S 3500
37100 Pasajes aéreos nacionales
27201 Pusujes‘ temestres
nacionales
Pasajes maritimos, lacustres
7301
3730 y fluviales
39201 Impuestos y derechos /
Total comision; $ 350.00 $ 350.00 $3500
Respecto a los informes sobre el encargo o comision
Fecha de entrega del informe de lo comision o encargo Hipervinculo al informe de la comision o Hipervinculo a los Hipervinculo a los
encomendado encargo encogendado comprobantes Lineamientos para
(dia, mes, afio) fiscales o constancia regular el
de desempeiio de otorgamiento de
04/12/2020 Y. labores viglicos y pasgjes
RﬁMlSlO(NjO EOORD OF ADTpg STRATIVO JEFE DE LA JURISD N SANITARIA
C.A 1AZ GARCIA M. EN ALCALA ROMERO DR. FERNANDO EIA
Me comprometo a comprobar, el importe asignadofen concepto de viaticos apeSajes, por el monto otorgado y con la documentacion i ¥ ¢n su caso refntegrag los
importes no devengados, dentro de un periodo maximo de 5 dias al término de la comisién, en el evento de omitir esta obligacién, a me sed d idlel impdrte

correspondiente de mi sueldo en la quincena que aplique.

Se le informa que los Servicios Estatales de Salud (SESA) realizord

de datos per les, para

requerimi

del ulo 91 Froccidn IX de la Ley de Tm} Eporencio y

Acceso a la informmﬂn Publica para el Estodo de Quintona ﬂ'm Para mas informocion sobre el uso de sus datos personales consulte nuestro Aviso de Privacidad fntegral en
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RINTANA ROO SERVICIOS ESTATALES DE sAlUD

Anexo ll
Oficio No.: 417812020
I
INFORME DE LA COMISION
UNIDAD RESPONSABLE 7 FECHA DE ELABORACION
JURISDICCION SANITARIA #1 / 13/( 1/2020

DATOS GENERALES

NOMBRE DEL COMISIONADO ARGELIA DIAZ GARCIA
CARGO DEL COMISIONADO TECNICO 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

SERGIO BUTRON'CASAS, ALVARO
LUGAR DE LA COMISION OBREGON VJO. AWARO OBREGON NVO.
IMPORTE DE VIATICOS OTORGADOS 1500

/

PARA REALIZAR ACTIVIDADES DE CONTROL LARVARIO , POR LO QUE SE LE AUTORIZA 10 DIAS DE GASTOS DE
CAMINO CON CARGO AL PROGRAMA DE VECTORES. 2

wlDOS 3,
Pt
SR

FIRMA l.'}EL COMISIONADO
/ a
/ /4/‘3 J

C. ARGELIA DIAZ GARCIA

c oy ABITARIA No. 1
Ot DE VIGILANCIA

LUNEAMIENTOS PARA REGULAR EL OTORGAMIENTO DE VIATICOS Y PASAJES EN LA ADMINISTRACION PUBLICA CENTRAL Y PARAESTATAL DEL ESTADO DE QUINTANA ROO.

Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de vidticos y/o pasajes, por el monto otorgado y con la documentacion 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 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 ias de datos per les, para ler requerimis del articulo 91 Froccion IX de la Ley de Transparencia y
Acceso o lo Informacién Publica para el Estodo de Quintana Roo. Para mds informacién sobre el uso de sus datos p les ¢ It Aviso de Privacidad integral en




SE(

FUNTARA RO

DESEMPEFIO DE LABORES O COMISIONES TEMPORALES
LUGARES DISTINTOS AL DE ADSCRIPCION.

SERVICIOS ESTATALES SERVICiLS 4 STATALES

DE SALUD ] / DE sap up .
JURISDICCION No. 1 | NUM. DE OFICIO DE LA ORDEN DE'MINISTRACION DE VIATICOS URISDICCION No. 1
SECTOR 1 RIO HONDQY PASAJES: 4178 /20 / DISTRITO 1 '

VECTORE VECTORES
Y %019, INev ROEN ((Jz
Py fserke ks W g
POR EL FUNCIONARIO RESPONSABLE DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA
ANTE LA CUAL SE nz;ﬂnou.o LA COMISION.

HAGO CONSTAR QUEELC. ARGELIA&AZ GARCIA

LABORO EN ESTA CIUDAD DE: SERGIO BUTRON CASAS, ALVARO OBREGON VJO. ALVARO
OBREGON Nj)fO.

SERVICIOS [ESTATALES
DE SALUD ’
JURISDIETION No. 4
DISTRITO 1
AVECTOR
" Rob Eiﬂ'
4(6,2‘4;?‘5; 4,27 /Nov /20

SHIDOS Ay 5,

’y.,'_"h'g ) //.

“1-.-‘.’ ; o
yICIOS ESTATALES SERVICIOS ORIDOY 4
DE SALUD DE SALUD S,
URISDICCION No. 1 JURISDICCION No. 1 ZOENA
ETOR 1 RIO HONwO SECTOR 1 RIO/HONDO S S 2
VECTORES VECTORES g ¥
y ' e P -
23,2425,2¢ 2}[&0 bre Jro2o NOMBRE Y FIRMA o:’enb‘e kozo SELLO i
K oo Klakesto, J o0 Marote. =
STATALES
POR LA DEPENDENCIA QUE GENERO LA COMISION ION No. 1
/ ITO 1
EL COMISIONADO CUMPLIO CON LOS TRABAJOS ENCOMENDADOS EN TIEMPO TORES
Y FORMA CON BASE EN LOS REQUERIMIENTOS ESTABLECIDOS. / veen cruz
_ 30/nov/zo
?ff K .
EL TITULAR DE LA UNIDAD RESPONSABLE PRYA: .
$ o |
R
SERVICIOS ESTATALES DE SALUD
JURISDICCION SANITARIANO 1 |
JEFATURA |
NOMBRE Y FIRMA SELLO
T
Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de vidticos 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 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) reolizordn transf ias de datas personales, para der requerimientas del articulo 91 Fraccidn 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 p les ¢ I Aviso de Privacidad Integral en

http://aroo.gob.mx/sesa/avisos-de-privacidad.



