SES/

SERVICIOS ESTATALES DE SAILD

; SA I l ' D MS.P. Alejandra Aguirre Crespo
! Secretaria de Salud y Directora General

“®  SECRET) e-s&L\ de los Servicios Estatales de Salud QUINTANA RGO

Oficio de Comisién No. PCRS/JMM/105/2021
ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS Y PASAJES

Clave o nivel Denominacion Denominacion P iy
Ejeroicio Trimestre Tipo de Plaza del pussto del pussto del cargo Area de adscripcion
uoo4 REG
VERIF RESP DE JURISRICCION
2021 3 REGULARIZADO 1108M0O3020
SANITARIO OFICINA SANITARIA N°3
06022 2508 G
Tiood Niumero de personas i i d
Mombre completo del (Ia) servidor(a) publico(s) Denominacian:del P0.98.vi510 acompanantes en el IRCFS. Iareite. par

{MNacicnal | e total de

encargo o comision encargo o comision del

Internacional) s acompanantas
Nomibra{s) Primer apellido | Segundo apellido servidor plblica
ABNER ENRIQUE SOSA PERNA LLEVAR
DOCUMENTACION Y LOCAL 0 v}
RF.C. SOPAT20718KT1 MUESTRAS
Cargo al Programa BIENES Y SERVICIOS PARTIDA 37501 FASSA RAMO 33
Lugar de adscripcion del . o
Lugar del encargo o comision Perigdo del encargo o comision
comisionado Motive dal Medio de
encargo o Transporte Salida Regreso
Pais Estado Ciudad Pais Estado Ciudad comision (horaldiaimes! {horaidiaimes!
: ano) ano)
JOSE FElnE HLEVARL 27/09/2021 2800812021
MEXICO | QROO MARIA MEXICO QRDO CARRILLD DOCUMENTACIO | TERRESTRE
MORELOS PUERTO N Y MUESTRAS TA-3186-J 0730 AM 08:30 AM
Cuota por dia: §300.00 Importe gjercido por el encargo o comision
Clave (s) Presupuestal (es): Anticipo Liguidacion
Importe ejercido con Importe de gastos no
) " ) Importe asignado por
Clave de partidas Denominacion de la partida . motivo del encargo o erogados dernvados del
concepic de gastos de vialicos
comision ENCAIGD O COMIsitn
arso \iaticos en el pais $300.00
3Ttim Pasajes agreos nacionales
37201 Pasajes terrestres nacionales

Pasajes maritimos, lacustres y

373
fluviales
38201 Impuesios y derechos
Tolal comision $30000
Respecto a los informes sobre ef encargo o comision
Fecha de entrega dsl infarme de la Hipervinculo  los Hipervinculo & ios Lineamientos
; bantes fiscales o
comision o encargo encomendado Hi inculo al informe de ia isiGn o encargu encomendado bk rar r el i
pervii cgm g constancia da desemperio de para regular gl otorgamiento de
(dia, mas, ano) |abores viaticos y pasajes
http {fwww groo gob. mx/registra/comisionesabiertas httos (187 216 287 Ziinex onnds iy
01 DE OCTUBRE DEL 2021 i 1R L1045 sriniex pRpys CipwyiLle
EL COMISIONADO i .7 EL COORD DE PROTECC CONTRA RIESG EL DIRECTOR DE PROTECC CONTRA
- SANIT. 20NA SUR RIESGOS SANITARIOE
BR. ABNER ENRIQUE SOSA PENA LIC. OSCAR BARRADAS MARTINEZ LIC. MIGUEL A. PINO MURILLO

Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de viaticos 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 comision, 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 las Servicios Estatoles de Solud (SESA) realizardn transferencios de datos personales, para atender requerimientos del articulo 91 Fraccion
iIX de la Ley de Transparencia y Acceso a la Informacion Publica para el Estado de Quintana Roo. Para mayor informacion sobre el uso de sus datos
personales tonsulte nuestro Aviso de Privacidod Integrol en http://groo.gob.mx/sesa/avisos-de-privacidad,
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o2 ®  SECRETARIA DE SALUD de los Servicios Estatales de Salud QUINTANA ROO

Oficio No.: PCRS/JMM/105/2021

INFORME DE LA COMISION |

'UNIDAD RESPONSABLE FECHA DE ELABORACION
Direccion de Protecciéon Contra R. Sanitarios 28/09/2021
DATOS GENERALES

NOMBRE DEL COMISIONADO BR. ABNER ENRIQUE SOSA PENA
CARGO DEL COMISIONADO VERIFICADOR SANITARIO

- |
ADSCRIPCION DEL COMISIONADO JURISDICCION SANITARIA N°3 |
PERIODO DE LA COMISION DEL 27 AL 28 DE SEPTIEMBRE DEL 2021 ;

LUGAR DE LA COMISION FELIPE CARRILLO PUERTO. QROO.

IMPORTE DE VIATICOS OTORGADOS $ 300.00

FUI COMISIONADO A LA CIUDAD DE FELIPE CARRILLO PUERTO, QROO, CON EL FIN DE LLEVAR
DOCUMENTACION Y MUESTRAS DEL DEPARTAMENTO A LAS OFICINAS DE LA JURISDICCION SAN. No.3
ME TRASLADE EN EL VEHICULO OFICIAL CHEVROLET TORNADO CON PLACAS TA-3186-J.

FIRMA DEL COMISIONADO , FIRMA DEL JEFE INMEDIATO

LIC. OSCAR BARRADAS MARTINEZ.

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.

Me comprometo a comprobar, el Importe asignado en concepto de vidticos y/o pasajes, por el monto otorgado y con la documentacidn
correspondiente, y en su caso relntegrar los importes no devengados, dentro de un periodo maximo de 5 dias al término de la comision, 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 transferencias de datos personales, pora atender requerimientos del articulo 91 Fraccion
X de (a Ley de Transparencia y Acceso a o Informacion Publica pora el Estado de Quintana Roo. Para mayor informacion sobre el uso de sus dotos

personales consulte nuestro Aviso de Privacidad Integral en hrtg:&{gmo.gab.myssafauigos-de-grfvan‘gad.



