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MS.P. Alejondro Aguirre Craspo

Secreiaria de Solud y Directora General
de los Servicios Estotales de Salud

SESA

SERVICIOS ESTATAIES DE SARUB

Anexo Il
Oficio de Comisidn No. EQZI634i2021

o aercido.
or gl total de "

supervisicn de La Céduta de
Tvatuacion para los Es\ablecimientos
de Primes Nivel de Alenclon 2019.

NACHONAL

19:00 HRS

SAN LORENZO, Supervisian de ta Gédula de
MEID. LAZARO | Bvaluacidn para \os Estabiecimientos
CARDENAS de Primer Nivel de Alencion 2018,

QUINTAN
ROC AROQ

MEXICO
1710812021

" Pasajes aerens nacionales

T Pasajes terrestres nacionales

pasajes marfiiimos, jacustres y fluviales

e —
Total comision:
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18/08/2021

JEFE DE LA JURI SANITARIA 2

EL COMISIONADO

LE, SUEMY ARACELY CANCHE bZUL C.P.ANA GUADALUPE J DR, SOGRATES, (OMERO LEON PEREZ

SEFEDE LA JURISDIGCION SANITARIA 2

ENFERMERA DE EQUIPO ZONAL CODRONADORA ADMINISTRATIVA DE

seto a comprobar, el Importe asignado en concepto de vidticos y/o pasajes,
en el evento de omitic esta obligacion,

por el monto atorgadoy con 3 documentacion correspondiente, ¥ en sy caso reintegrar fos importes ne

: Mie compros

i devengados, dentro de un periodo maximo de 5 dfas al término de la comision, autorito me 583 descontatio el importe correspondiente de mi sgeldu en la quincena H
Salud [SESA) realizardn yransferencias de datos persenales, para atender requerimientos del orticufo 51 Fraccién IX de lo Ley de Transparencia y ACCes0 O o
Informacicn sobre. gl uso de sus datos persenales constiite nuestro Aviso de Privacidad Integrol en l_mpﬂgrou.gch.mx sasafovisos-fe:

que aplique.
L J¢ informa que los Servicios Estatales de
i .'nfurmucidn piiblica paro ef Estado de Quintond Rap. Para maysr

L opr vazidad.
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Anexo IV

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

NUM. DE OFICIO DE LA ORDEN DE WINISTRACION DE VIATICOS
Y PASAJES: EQZ/B34/2021 .

o Ee

POR EL FUNCIONARIO RESPONSABLE DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA
ANTE LA CUAL SE BESARROLLO LA COMISION,

HAGO CONSTAR QUEEL C. L.E. SUENY ARACELY CANCHE DZUL

LABORO EN ESTA CIUDAD DE:

SAN LORENZO; MPIO. LAZARO CARDENAS
RS

LOS DiAS:

112 DiA DE

4

GOBIERNO DEL ESTADO DE QUINTANA
SERVICIOS ESTATALES DE sm}g RO
JURISDICCION SANITARIA No. 2
C.5.R. San Lorenzo )
SELLO

POR LA DEPENDENCIA QUE GENERO LA COMISION

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

EL TITULAR DE LA UNIDAD RESPONSABLE

SERVICIOS ESTATALES DE SALUD
JURISUACGON SANITARIA Ho. 2
15 T

M

SELLD
NOMBRE Y FIRMA

i Me compremeto a comprobar, el imporie asignado en concepta de visticos y/o pasajes, por &l monto ctorgado ¥ €ON 1a docurnentacien carrespondiente, ¥ en su

caso reintegrar los importes ne devengados, dentio de un periodo rmddime de 5 dias al térmaino de |a comisién, en &l evento de omitr esta obiigacién, autorize Me
sea descontado el importe correspondiente de mi sueido en la quincena que aplique. H
Se le informo que Jos Servicios Estatiies de Soiud (SESA) realizardn transferencias de datos personaies, para atender requerimientos delarticwlo 91 Fraccion X delo ‘
i leyde Transperencia y Accesod {a Informacion pubilca paro el Estado de Quintona Roo. Para mayor infarmacion sobre el uso de sus datos personales consulte i

[ nuestro Aviso de privacidad integral en h,tzp_:[/groo.gob.mxfggq/avisos—de-pﬁmidad. H

w___u____ﬂ—,__,__-—v—-——f.——-—_._,_h—w_______a_n—-—-—“—ﬁu—-f et




i

Accesog la Informacidn piiblica.para ef Estedo de Quintana Roo. Para mayor Informacion sobre e uso desus datos personales consulte nuestro Aviso de Privacidad integral en
i htip:  qobm afavi e-priv e T .

Me comprometo.a comprobar; ei importe asignado en concepto de vidticos y/o pasajes, par e} monto atorgade y con [ docurnentacién correspond

SALU'D M&.B. Alejandro Aguirre Crespo
: Secretaria de Salud ¥ Directora Ganaral

meatTanlh DF SALUD de los Servicios Estatales de Salud

SESA

SERNOGCS ESTAIALES BE aalup

MRS Y s,
SRS

Anexo Wl

oficio No. : EQZ/634/2021

17/0B/2020

NOMBRE DEL COMISIONADD L.E. SUEMY ARACELY GANCHE DZUuL

GARGC DEL COMISIONADO

ENFERMERA DE EQUIPO ZONAL
ABSCRIPGION DEL COMISIONADG URISDICCION SANITARIA NO2

PERIODO DE LA COMISION

©OR 4/2 DIA DEL 17/08/2021 AL 47/08/2021

LUGAR DE LA COMISION AN LORENZO; MPIO. LAZARO CARDENAS

DE VIATICOS OTORGADOS

MPORTE

$150.00

SE REALIZO SUPERVISION DELA CEDULA DE EVALUACION PARA LOS ESTABLEGIMIENTOS DE PRIMER MIVEL DE
ATENCION 2019.

NOMBRE Y FIRMA DEL COMISIONADO NOMEBRE Y FIRMA DEL JEFE INMEDIATC

LE. SUEMY ARAGELY CANCHE DZUL RO TOLEDO MIRANDA

DECLARD BAJO PROTESTA DE DECIR LA VERDAD QUE LOS DATOS ASENTADOS EN £5TE INFORME SON VERDADEROS, ASI COMO LA DOCUMENTAC!GN ANEXA QUE
REUNE LOS REQUISITOS FISCALES EFECTIVAMENTE CXPEDIDA PCR LOS PRESTADORES DE SERVICIO Y QUE ESTOS CORRESPONDEN A L0S CONCEPTOS DE GASTOS
AUTORIZADOS EN LOS LINEAMIENTOS PARA REGULAR EL OTORGAMIENTO DE VIATICOS Y PASAJES ENLA ADMINISTRAGION PUBLIGA CENTRALY PARAESTATAL DEL

ESTADO DE QUINTANA ROO.

iente, y N su aso reintegrarfos i
importes no devengados, dentro deun petiodo mdximo de 5 dias altérmino dela comision, an el evento de omitit esta obligacitn, autorizo me sea descontado el importe corcespondiente |
de imisueldo enla quincena"que_'apilque. . . L oo AL G L
Se f2 informa que los Servicios Estatales deSalud (SESA) realzordn transferencios de datos personales, pard gtender raquerimientos del articulo. 91 Fraceitin IX de lo Ley de Transparencia ¥ . 1

rivgcidad,. -




