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i Anexo 1

. Oficio de Comisidn Ne. RMHM 51072021
ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS Y PASAJES : -
Eje";cicin Trimestre Tipo de Plaza | Clave o nivel de puesto Denominacién del puesto Denominacién del cargo Area de agis‘cflﬁcién
2021 CUARTO FEDERAL Mo3022 . APOYC ADMINISTRATIVO APOYO ADMINISTRATIVO JURISDIGEION SANITARIA NO. 2

Mombre completo def {la) servidor(a) publiGO(a) Tipo de viaje | Namero de personas acompananles | {mperle ejercide

Denominacion del encargo o

comision {Nacionalflnter en el encarge o comision del por el total de
JOSE ANASTACIO ANCONA; | CORAL . nacianal) sefvidor publico acompanantes
) REVISION DE CABLEADO
ELECTRICO Y PLOMERIAEN | NACIONAL 0 0

RFC: AQCAG901120Y9

GENERAL

Cargu al programa: PROGRAMA OPERATIVO ANUAL (POA)

are del encargoocumlsldn A e TR - iﬁl § i | Periedo del encargo o gomision
. =+ Motivo del éncargo o comisién | -~ lr;s';m: . Sallda - Regreso.
Estado.: | * . Cludad L S : (hora/dia/mes/an (hora!dla.fmeslan

__ : BRI B Fl & o) 9

) y ) . REVISION DE CABLEADO FORD RANGER 06:00 a.m. 06:00 p.m.
mexico | QUNTANA L cancon | mexico | SETENA JGNATIO | ElETRICO Y PLOMERAEN | Taatrod
h i GENERAL TERRESTRE 15671012021 15/10/2021
Dia8: 1/2V  Cuota: $870.00 Importe e;ercido par. el ehcargo ¢ comisian..
Clave(s) presupuestai(es) ] Antlcspo Liquidagién

Emp & aslgrsado por concepio de gastos lrhi)br!é 'éjefcido con motivo det|- Importe de gaéi'o's:no emgadbé
de vigticos - e "0 encdrgo o comiskdn. - . | derivados del ericargo o comision

Claves de
partidas

37501 Vidicos en el pais $ 1 $435.00

37101 Pasajes aéreos nacichales
37201 Pasajes lerrestres nacionales
37301 Pasajes maritimes, lacustres y fluviales
38201 Impuestios y derechos
Total comision:| $ - $ -
Respecto a log inforrnes por el a'ni;zirgo © comision.
Fecha da entrega del Informa Hip:ér\.;inéulb al infoténe-de la comifskon o, | Hlpervinculo a Ios comprnbantes ﬂscaies o Hibervinculo 4 Los lineamlentos bara_ f'egulai‘ ef

" de la £omigidn o-ensargo

encomendado {dia, mes, afio} | 5 otorgam?ento de V?i—iﬁﬂﬂs y pasajes

. encargo encomendado . i 'consianc;a dedesempenﬂ delabures

https://qroo.gob.mx/comisionesabi https://qroo.gob.mx/comisionesabierta 51

https://187.216.252.2//index.pho/s/DhwvleY

1871042021 ertas-revision-de-cableado-electrico- revision-de-cableado-elgctrico-y- YSMGOCAT
y-plomeria-en-general-1510-2021 gigrm{gréa-en-general—1510-2021 -
£L COMISIGNADC ADMINISTRAPOR JEFE DE LA JURISDIGGION SANITARIA 2
P
4
y
e

C. JOSE ANASTACIC ANCONA CORAL DR. S(’)CRATES’WE{&E’EO LEON PEREZ

C.P, Aﬁ(A ({UADALUHBéAU‘ﬂSTA MEDINA

APUYO ADMINISTRATIVO COORDINADGRA ADMINISTRATIVA DE LA J52 JEFE DE LA JURISDICGION SANITARIA 2

i Me comprnmato acomprobar, el Importe asignadao en cancepto de vTéticus yfo pasajes, per el monto otergado y con la dncumentac:on cnrrespondlente ¥ €N SU €aso rEin‘mgrar Ios \mpnnes no

| devengados, dentre de un periedo méximo de 5 dias al término de ka comisién, en el evento de omitir esta chligacion, autorizo me sea descontado el importe comespondiente de mi sueldo enla quincena
gue aplique.

| Se le informa que los Servicios Estatales de Salud (SESA) realizardn transferencios de dotos personales, para etender requerimientos del articuto 91 Fraccién 1X de In Ley de Tropsparencia y Accese o ia
Informacidn Publica para el Estado de Quintaha Reo. Para mayor infermacicn sahre el uso de sus datos personales consulte nuestro Avise de Privacidad Integral en hitp://grov.gob.mx/seso/ovisos.de-

s grivocidad. -



SA,LU MS.P. Alejandra Aguirre Crespo

sEcaETARIA DB & Secretaria de Salud y Directora General
de los Servicios Estatales de Salud

QUINTANA RO mis y ES
QURIANACD M s,,

CONSTANCIA DE DESEMPENO DE LABORES O COMISIONES TEMPORALES
EN LUGARES DISTINTOS AL DE ADSCRIPCION

NUM. DE OFICIO DE LA ORDEN DE MiNlSTRACION DE VIATICOS

Y PASAJES:
RMA51 01’2021

POR EL FUNCIONARIO RESPONSABLE DE LA'UNIDAD ADMINISTRATIVA
ANTE LA CUAL SE DESARROLLO LA COM!SI:QN.

JOSE ANASTACIO ANCONA CORAL
HAGO CONSTAR QUE EL C. :

IGNACIO ZARAGOZA, QUINTANA ROO
LABORO EN ESTA CIUDAD DE:

MEDIO DA DEL 15/10/2021 AL 15/10/2021
LOS DIAS:

s .-crm'}'\;m “
ENTRO Dp 5,
!?vij&‘i&."iﬁ
ESMALCIO O ZARAGOYA,
QRSSAO01563

P‘H‘\ Mo, 2
ALUD

NOMBRE Y FIRMA ~ SELLO

POR LA DEPENDENCIA QUE GENERO LA COMISION

EL COMISIONADO CUMPLIO CON LOS TRABAJOS ENCOMENDADOS EN TIEMPO

EL TITULAR DE LA UNIDAD RESPONSABLE

: 5 DE SALUD
- ‘ SERIGIOS FSU‘*‘“‘ £
: RIS IoN SANTARIANO-2
- / EFATURA
DR. SOCRATES‘ﬂQMERO LEON PEREZ SELLO

NOMBRE Y FIRMA

Me comprometo a comprobar, el importe asighado en concepto de vidticos y/o pasajes, por el monto otorgada y con la documentacion correspondiente, y
en su caso reintegrar los importes no devengados, dentro de un periodo maximo de 5 dias al términe de la comisidn, en el evento de omitir esta obligacion,
autorizo me sea descontado el importe correspandiente de mi sueldo en la quincena que apligue.

Se le informa que los Servicios Estatales de Salud (SESA) realizardn transferencias de datos personales, para atender requerimientos del articufo 91 Fraccién IX
de la Ley de Transparencia y Acceso o la Informacién Publica para el Estado de Quintana Roo. Para mayor informacion sobre el uso de sus datos personales
consulte nuestro Awso de anac;dad Integra.' en http //qrao gob mx/sesa/awsos~de~pnvac:dad




MS.P, Alejandra Aguirre Craspo
Secretaria de Sulud y Directora General
" de los $arvicios Estatales de Salud
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Anexdé il

Oficio No. ;: RM/1510/2021

.~ INFORME DE LA COMISION -

- UNIDAD RESPONSABLE oo o 0 "% FECHA DE ELABORACION:"

JURISDICCION SANITARIA Na. 2 _ 1511072021
T e e : DATOS GENERALES /. . 5- -
NOMBRE DEL COMISIONADO JOSE ANASTACIO ANCONA CORAL .
CARGO DEL COMISIONADO APGYD ADMINISTRATIVO
ADSCRIPCION DEL COMISIONADC JURISDICCION SANITARIA NO.2
PERIODO DE LA COMISION POR 1/2 DA DEL 16/10/2021 AL 151012021
LUGAR DE LA GOMISION IGNACIO ZARAGOZA, QUINTANA ROQ
iIMPORTE DE VIATICOS OTORGADOS $435.00

REVISION DE CABLEADQ ELECTRICO Y PLOMERIA EN GENERAL

NOMBRE Y FIRMA DEL COMISIONADO

JOSE ANASTACIO ANCCNA CORAL LIC. LUIS MANUEL ONZALEZ SANCHEZ

DECLARO BAJO PROTESTA DE DECIR LA VERDAD QUE LOS DATOS ASENTADOS EN ESTE INFORME SON VERDADERCS, ASI COMO LA DOCUMENTACION ANEXA GUE
REUNE LOS REGUISITOS FISGALES EFECTIVAMENTE EXPEDIDA PCR LOS PRESTADORES DE SERVICIO Y QUE ESTOS CORRESPONDEN A 108 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 RCO.

Me comprometo a comprabar, el Importe asignado en concepto de vidticos /o pasajes, por el mento otorgado y con la documentaclén correspondiente, y en su caso relrtegrar 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 descentado el importe

corraspondiente de mi sueldo en 8 quincena que aplique.
i Se fe informa que fos Serviclos Estatales de Sohid (SESA} reailzardn transferenclas de datos personales, pard atender requerimientos del articufo 91 Fraceidn IX de la Ley de Transporencia

iy Acceso a la Informacicn Publica para el Estado de Quintana Reo. Para mayor informacion sobre el uso de sus dotos personalfes consulte nuestre Aviso de Privocidad integral en
| httpiffaroo.gob.mu/sesafguisos-de-privacided.
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Dependencia: SERVICIOS ESTATALES DE SALUD

Direccién: ADMINISTRATIVA

Area: Departamento Recursos Materiales
No. Oficio: RM/1510/2021 ’
Expediente: 2021 ’

Asunto: SE NOTIFICA COMISION

Cancun, Quintana Roo, a 15 de octubre de 2021
%2021, Afio del Maestro Normalista”

C. JOSE ANASTACIO ANCONA CORAL -
APQYO ADMINISTRATIVO '
PRESENTE

«/r
o
E

Por medio del presente me permato informar a2 Usted, que ha sido
comisionado a la Ciudad de IGNACIO ZARAGOZA, con la finalidad de realizar REVISION
DE CABLEADQ ELECTRICO Y PLOMERIA EN GENERAL en ¢l Centro de Salud Rural
IGNACIC ZARAGOZA

Por tal motivo, se le autoriza medio dia de viético en ei.,v“éhiculo FORD RANGER
con placas TA-3170-J siendo la salida del 15 al 15 de octubre del afio en curso.

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

ATENTAMENTE

7

DR. SOCRATES HOMERO LEON PEREZ
JEFE DE LA JURISDICCION SANITARIA 2

C.c.p. RECURSOS HUMANOS
C.c.p. Minutario.
LMGSms
Sarvicios Estatales de Salud
Av. Chapultepec No. 267 Col. Centro. C.P. 77000.
Chetumal, Quintana Roo, México.
Tel.: (983) 83 51921 Ext. 65350




REVISION DE CABLEADO ELECTRICO Y PLOMERIA EN

GENERAL 1510 2021

Datos Generales

instancia Gubernamental

Jurisdiccidn Sanitaria 2

Tipo de servidor publico

No titular

Tipo de responsable del gasto
Comisién costeada por el sujeto obligado
Ejercicio

2021

Periodo que se reporta

octubre

Tipo de viaje

Nacional

Numero de personas acompafnantes
0

Importe ejercido por el total de acompafiantes
0.00

Datos de la comisidon

Pais de origen
México

Estado de origen
Quintana Roo

Ciudad de origen
CANCUN

Municipio de origen
Benito Judrez

Pais de destino
México

Estado de destino

Quintana Roo
Ciudad de destino




IGNACIO ZARAGOZA

Motivo del encargo o comision

REVISION DE CABLEADO ELECTRICO Y PLOMERIA EN GENERAL
Fecha de salida

2021-10-15

Fecha de regreso

2021-1¢-15

Datos de la partida
Importe ejercido por partida
435.00

Recurso econémico

Estatal

Importe total erogado con motivo del encargo o comision
435.00

Importe total no erogado

0.00

Fecha de entrega del informe
2021-10-18

"Reportes

Actividades realizadas

REVISION DE CABLEADO ELECTRICO Y PLOMERIA EN GENERAL

Resultados obtenidos

SE MANTIENE EN CONDCIONES ADECUADAS LA UNIDAD CON LAS REPARACIONES REALIZADAS
Contribuciones

SE CONTRIBUYE CON LA CONTINUIDAD DEL SERVICIO

Conclusiones
SE CUMPLIO DE FORMA EXITOSA CON LAS ACTIVIDADES ENCOMENDADAS

Datos de la informacidn

Periodo de actualizacion

octubre - diciembre

Fecha de actualizacién de la informacion
2021-10-18

Fecha de validacién de la informacién
2021-10-18

Area(s) o unidad(es) administrativas que genera(n) o posee(n) la informacidn

RECURSOS FINANCIERQOS

Importe total de la comisién
435.00

(E=T>€»~cu(. s
J coMisioNapd “ 1 ¢ e cow ¢

{(Nombre y firma)




DECLARC BAJO PROTESTA DE DECIR LA VERDAD QUE LOS DATOS ASENTADCS EN ESTE INFORME SON VERDADEROS, AS[ COMO LA
DOCUMENTACION ANEXA QUE REUNE LDS 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 ROOC.




