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CION DE VIATIcOS Y PASAJES

ORDEN DE MINISTRA
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Anexo IV
CONST§NC|A DE DESEMPENO DE LABORES O COMISIONES TEMPORALES
EN LUGARES DISTINTOS AL DE ADSCRIPCION
NUMN. DE OFICIO DE LA ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS
Y PASAJES: ADM/294/2021
POREL FUNCIONARIO RESPONSABLE DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA
ANTE LA CUAL SE DESARROLLO LA COMISION, '
HAGO CONSTAR QUE KL C. EDWIN ALEJANDRO OJEDA CHi
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POR LA DEPENDENGIA QUE GENERO LA COMISION

EL|COMISIONADO CUMPLIO CON LOS TRABAJOS ENCOMENDADOS EN TIEMPO
¥ FORMA CON BASE EN LOS REQUERIMIENTOS ESTABLECIDOS

EL TIT+LAR DE LA UNIDAD REéPONSABLE
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- RISUITSN SANITARIA No. 2
JEFATURA
DR, §OCRAT ERO LEON PEREZ : SELLO
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|a documentacién correspondiente, y en su
en el evento de amitlr esta obligacldp, autorizome

! Me compfometo a comprobar, elljmporte asignado en concepto de viaticos y/o pasajes, por ¢l monto otorgado y con
i caso relntegrar los Importes no dilvengados, dentro de un periodo méximo de 5 dias al término de Ia comisldn,
sea descontado el importe corres ondiente de mi sueldo en 1a quincena que apllque.

. Se le informo que los Serviclos Estfjtoles de Salud (SESA] realizardn tronsferenclas de datos personales, pora aténdq requerimientos del articulo 91 Fraccidn X de fo

i Ley de Transparencia y Atcesod I informacidn Publica pora el Estogo de Quintona Roo. Pora moyor information sabre el uso de sus datos personales consulte
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b



SALUD MS.P, Alejandra Aguirre Crespe
; ) Secretaria de Salud y Directora General

de los Servicios Estatales de Salud sy pioues

SECRETARIA DE SALUD -

SESA

SEIOOS ESTAIALES DE SAWG

Anexo I

Oficio No. :ADM/ 294/2021

INFORME. DE LA COMISION
UNIDAD RESPONSABLE 'FECHA DE ELABORACION
JURISDICCION SANITARIANo. 2 26/08/2021

DATOS GENERALES
NOMBRE DEL COMISIONADO EDWIN ALEJANDRO OJEDA CHI
CARGO DEL COMISIONADO AUXILIAR ADMINISTRATIVO
ADSCRIPCION DEL COMISIONADO JURISDICCION SANITARIA NO2
PERIODO DE LA COMISION POR 1/2 DIA DEL 26/08/2021 AL 26/08/2021
LUGAR DE LA COMISION GEDRAL Y EL IDEAL Q,R00
IMPORTE DE VIATICOS OTORGADOS $435.00

SE LLEVO NOMINAS PARA-RECABAR FIRMAS DEL PERSONAL DE ESTAS UNIDADES RURALES

Trig

A\

NOMBRE Y FIRMA DEL COMISIONADO

NOMBRE Y FIRMA DEL JEFE INMEDIATO

EDWIN ALEJANDRO OJEDA CHi{

CP. ANA QUADALURE BAUTISTA MEDINA

DECLARO BAJO PROTESTA DE DECIR LA VERDAD QUE LOS DATOS ASENTADOS EN ESTE INFORME SON VERDADEROS, AS COMO LA DOCUMENTACION ANEXA QUE
REUNE LOS REQUISITOS FISCALES EFECTIVAMENTE EXPEDIDA POR LOS PRESTADORES DE SERVICIO Y QUE ESTOS CORRESPONDEN A LOS CONCEPTOS DE GASTOS
AUTORIZADOS EN LOS LINEAMIENTOS PARA REGULAR EL OTORGAMIENTO DE VIATICOS Y PASAJES'EN LA ADMINISTRACION PUBLICA CENTRAL Y PARAESTATAL DEL

ESTADO DE QUINTANA ROO.

de mi sueldo en la quincena que aplique.
Se le informa que los Servicios Estatales de Salud (SESA) realizardn transferencias de datos per

i
i
i

{ les, para atender requeri
i

i

i http: r0o. ob.mx/sesa/avisos-de- rlvacldad

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 reintegar 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

del articulo 91 Fracclan X de la Ley de Transparencia y

; Acceso a la Informacidn Piblica para el Estado de Quintana Roo. Para mayor informacion sobre el uso de sus datos personales consulte nuestro Aviso de Privacidad Integral en
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Dependencia:SERVICIOS ESTATALES DE

SALUD EN QUINTANA ROO

Direccién de: ADMINISTRATIVA

Area: DEPARTAMENTQ DE
ADMINISTRACION

No. de Oficio: ADMON/294/2021
Asunto: TRASLADO DE NOMINAS PARA FIRMAS

Cancun, Quintana Roo, a 26 de AGOSTO de 2021

“2021, Afo del maestro normalista”

C.EDWIN ALEJANDRO OJEDA CHI
AUXILIAR ADMINISTRATIVO
PRESENTE.

Por medio del presente me permito informar a Usted, que ha sido comisionado
A los poblados del cedral y el ideal para llevar las nominas y recabar firmas del

personal de estas unldades rurales

Por tal motivo, se le autoriza medio dia de viatico en el vehiculo FORD
FIESTAUTV 295 G SIendo la salida del 26 al 26 de AGOSTO del afio en curso.-

Sin otro asunto en particular por el momento, aprovecho la ocasion para
enwarle un cordial saludo. - :

ATENTAMENTE

SFR“'cms ESTATALES DE SALUD

JURIS
DR. SOCRATES HGJTERO LEON PERES TARA o.2

JEFE DE LA JURISDICCION SANITARIA NO. 2

. Servicios Estatales de Salud
Av. Chapultepec No. 267 Col. Centro. C.P. 77000.
Chetumal, Quintana Roo, México.
Tel.: (983) 83 51921 Ext. 65350







