SALUD B sesa

GUINTANA RCO SERVICIOS ESTATALES DE SaiUD

Dependencia: SERVICIOS ESTATALES DE
SALUD EN QUINTANA ROO

Direccion de: JURISDICCION SANITARIA No.1

Area: DEPTO. DE VECTORES

No. de Oficio: SES/JS1/CVENECTORES/4389/X1/2020.

ASUNTO: Comisién.

Chetumal, Q. Roo, a 30 noviembre 2020.

C. JUAN ANTONIO VAZQUEZ MEJIA.
TECNICO EN PROGRAMAS DE SALUD
PRESENTE.

Por medio del presente, le informo que se le comisiona del dia 01 al 05, 07 al 12,
14 al 16 dic. 2020 del afio en curso, a las localidades de Mahahual, Miguel Hidalgo, San
Isidro La Laguna, Bacalar, 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.
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ATENTAMENTE R et
JEFE DE LA JURISDICCION SANITARIA N

URISDICCIGN SANITARIA No. 1

DR. FERNANDO NDEJASJEFATURA

C.c.p.< Minutg(io.
FG D%g/#ﬂfabr*

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. 4389 /2020
ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS Y PASAJES
Clave o : z ; _ 3
- " s Denominacié | Denominaci Areq de
Bercicio Himeske Fpocs g rivel dgl ndel puesto | 6ndel cargo adscripcion
puesio
TECNICO EN TECNICO EN
2020 OCTUBRE - DICIEMBRE ESTATAL M02073 PROGRAMAS | PROGRAMAS VECTORES
/ . : DE SALUD DE SALUD’
Nombre completo del {la) servidor(a) publicofa) Tipo de vigje NUmero de personas . |rYI\DOdE
Denominacion del encargo {Nacional / acompanantes en el ejercido por el
© comision int g i encargo o comision del total de
Nombre(s) Primer Segundo emaciondl) servidor publico acompanantes
apelido apelido
JUAN ANTONIO VAIQUEZ / MEJIA ACTIVIDADES DE CONTROL
y LARVARIO NACIONAL 0 $0.0
RFC.: VAMIB5082BGM3
Cargo al Programa: VECTORES
Lugar de adscripcion del e Penodo del encarge o
CorEaRaas Lugar del encargo o comision FRR— adi i coniis
encargo o Transporte Salida Regreso
Pais Estado | Ciudad Pais Estado Ciudad comision (hora/dia/ | (hora/dia/m
mes/ ano) es/ afio)
TERRESTRE | 06:30HRS. | 06:30 HRS.
01/12/2020 | 0§/12/2020
ACTIVIDADES DE ,
CHETUM MAHAHUAL, MIGUMALGO. SAN ; 0400 HRS. | 0&:00 HRS.
MEXICO: | GROG | g™ FMEKICE ] GROD ISIDRO LA LAGUNA, BACALAR a‘;ﬂggg 07/12/2020 | 12/12/2020
06:00 HRS. 06:00°'HRS.
14/12/2020 | 14/12/2020
Importe ejercido por el encargo o comision
Clave [s) Presupuestal (es): 21 Anticipo Liquidacion
. o Importe de gastos no
C s Importe asignado por Importe ejercido ;
Clave de portidos ricngiondeio concepto de gastos de con motivo del erogados dernvados
partida vidfi S del encargo o
iaticos encargo o Comision B
comision
37501 Viaticos en el pais $ 350.00 $ 350.00 $ 3850 7
37101 Pasajes aéreos nacionales :
27201 Pasajes terrestres
nacionales
Pasajes maritimos, lacustres
7301 s
ok y fluviales
3v201 Impuestos y derechos
Total comisién: $ 350.00 $ 350.00 / $3850
/
Respecto a los informes sebre el encargo o comision
Fecha de entrego del informe de la comision o encargo Hipervinculo al informe de la comision o Hipervinculo a los Hipervinculo a los
encomendado cargoencomendado comprobantes Lineamientos para
(dia, mes, ofio) fiscales o constancia reguior el
de desempeiio de otorgamiento de
2112702 P labores vidticos y pasajes
j EL COMISIONADO U u | [«(e]e] R ADMINISTRATIVO JEFE DE LA JUR AR
Uconm u‘ e )
C. JUAN ANTONIO VAZQUEZ MEJIA M. E - ALCALA ROMERO DR. FERN

Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de viat o5 d : 15 ;
importes no devengados, dentro de un periodo maximo de 5 dias al o de la comisién, en el evento de omitir esta obligacion, autoriz do el importe
correspondiente de mi sueldo en la quincena que aplique, !

Se le informa que los Servicios Estatales de Salud (SESA) realizardn transferencios de datos personales, pora atender requerimientos del articulo 91 Froccidn IX de la Ley §e Transparencia y

Acceso @ la Informacion Publica para el Estodo de Quintono Roo. Pora mds informocion sobre el uso de sus datos per les ¢ It Aviso de Pml Integral en

http://aroo.gob.mx/sesa/avisos-de-privacidad.
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INFORME DE LA COMISION /
UNIDAD RESPONSABLE / FECHA DE ELABORACION
JURISDICCION SANITARIA #1 30/11/2020
DATOS GENERALES

NOMBRE DEL COMISIONADO JUAN ANTONIO VAZQUEZ MEJIA
CARGO DEL COMISIONADO TECNICO EN PROGRAMAS DE SALUD
ADSCRIPCION DEL COMISIONADO JURISDICCION SANITARIA #1
PERIODO DE LA COMISION 01 ALOS, 07 AL 12, 14 AL 16 DIC. 2020

MAHAHUAL, MIGUEL HIDALGO, SAN ISIDRO
LUGAR DE LA COMISION LALAGUNA BACALAR
IMPORTE DE VIATICOS OTORGADOS 3850

PARA REALIZAR ACTIVIDADES DE CONTROL LARVARIO , POR LO QUE SE LE AUTORIZA 11 DIAS DE GASTOS DE
CAMINO CON CARGO AL PROGRAMA DE VECTORES.

FIRMA DEL COMISIONADO DRA. DIANA FIRMA DEL JEFE IATO

J D ' b H GABRIELA

C. JUAN ANTONIO VAIQUEZ MEJIA

C.RUBENE CRUZ PEREZ

L&, LA DOCUMENTACION ANEXA GUE REUME LOS
REQUISITOS FISCALES EFECTIVAMENTE EXPEDIDA POR LOS PRESTADORES DHM| 4 ONCEPTOS DE GASTOS AUTORIZADOS EN LOS
LINEAMIENTOS PARA REGULAR EL OTORGAMIENTO DE VIATICOS Y PASAJES EN ERACION PUBLICA CENTRAL Y PARAESTATAL DEL ESTADO DE QUINTANA ROO.

SERVICIOS ESTATALES DE SALUD
JURISDICCION SANITARIANO 1
JEFATURA

Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de viiticos 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, aumrizo 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 datos per les, para der requerimi del articulo 91 Fraccidn IX de la Ley de Transparencia y
Acceso o la .'rn'afmucmn Publica pwa el Estado de Quintona Roo. Para mds informacion sobre el uso de sus daotos per les ¢ h Aviso de Privacided Integral en
http://qgroo.go 50,/ aviso
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GIINTANA ROO

ANCIA DE DESEMPENO DE LABORES O COMISIONES TEMPORALES
EN LUGARES DISTINTOS AL DE ADS(;RIPCI(.')N.

SEBVICIO:

RISDICCION Ne NUM. DE OFICIO DE LA ORDEN 7?/ MINISTRACION DE VIATICOS JURISDIG 1A
TOR 3 BACA Y PASAJES: 4389 /20 DIST"R,I"T-’;‘ i
Q VECTORI oo iy
'ECTORE ¢
61,02,03 24 /12/ PP Pobseio/lons
,}_27‘_// £ {/f] ﬁ(gorvg/ : 1,23 9/9¢ /2
POR EL FUNCIONARIO RESPONSABLE DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA /// w05 4,
ANTE LA CUAL SE DESARROLLO LA COMISION. £ ﬁ*"?#’
3 6 ”?ﬂ-ﬁ:{&%
HAGO CONSTAR QUEEL C. JUAN/ANTONIO VAZQUEZ MEJIA 1 WEENR %
# 2
LABORO EN ESTA CIUDAD DE: MAHAHUAL, MIGUEL HIDALGO, SAN ISIDRO LA LAGUNA, ; f 4

BACALAR

SERVICIOS ESTATALE
DE SALUD

JURISDICCION No. 1 \_J
SECTOR 3 BACALAR

{viC10S ESTATALE
SERVIE saLuD
JURISDICCION No. 1
gECTOR 3 BACALAR

%,
SERVICIOS ESTATALES DE SALUD

DR. FERNANDO LEZ ZENDEJAS JURISDICCION SANITARIA NO 1
. JEFATURA
NOMBRE Y FIRMA SELLO

VEGTORES VECTORES
) //A Vi -
o3, 06, 1/ NOMBREY FRMA /7 /5, 12/ 2020 SELLO
: 1;%{/ 1" [ 7 ¢ s
: ! Joel [ U & gL SERVICUS ESTATALE:
OE AALUD
POR LA DEPENDENCIA QUE GENERO LA COMISION FRispid r__‘;m".r; No. 1
ASTRITO 1
EL COMISIONADO CUMPLIO CON LOS TRABAJOS ENCOMENDADOS EN TIEMPO Aecto Q‘-és
Y FORMA CON BASE EN LOS REQUERIMIENTOS TABLECIDQE;“ 4 Boben C
¢ o3,
; ’“7’; 1Y/ Pic /2 o

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 maximo de 5 dias al término de la comisidn, 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 transferencios de datos per

der requerimi

para

del articulo 91 Froccion IX de io Ley de Transparencia y

Acceso @ la Infermocidn Publica paro el Estodo de Quintona Roo. Para mds informacién sobre el uso de sus dotos personoles consulte nuestro Aviso de Privacidad Integral en

http://grog.gob. mx/sesa/ovisos rivocidad.



