SECRETARIA DE SALUD

Dependencia: SERVICIOS ESTATALES DE
SALUD EN QUINTANA ROO

Direccién de: JURISDICCION SANITARIA No.1

Area: DEPTO. DE VECTORES

No. de Oficio: SES/JS1/ICVENECTORES/S4/1/2022.

ASUNTO: Comision.

Chetumal, Q. Roo, a 1 enero 2022.

C. LUIS ENRIQUE PEREZ FERNANDEZ.

JEFE DE BRIGADA EN PROGRAMAS DE SALUD
PRESENTE.

Por medio del presente, le informo que se le comisiona del dia 03 al 08, 10 al 15
ene 2022 del afio en curso, a las localidades de Calderitas, para realizar Actividades De

Control Larvario, por lo cual se le autoriza 10 dias de viaticos con cargo al Programa de
Vectores.

Sin otro particular, me despido de Usted no sin antes enviarle un cordial saludo.

ATENTAMENTE

&<

STATALES DE SALUD
CION SANITARIA No. 1

“ AT

C.ch\t Minutario.
FG. AR/CF@NR&Pﬁabn

Av. Andrés Quintsna Roo No. 141 Esg Chapultepec Col. Centro. ¢ P.77000
Chetumal, Quintana Roo, México
Tel. (983) 83 20097
Jefaturajs1 @gmail com



SECRETARIA DE SALUD

GUINTANA ROO e
Anexo |
Oficio de Comision N6. 54/2022
ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS Y PASAJES
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puesto /‘ 7
rd /
/  JeFE DE EFE DE v{
202 ENERO - MARZGY FEDERAL T TR rnitif st TORES
DE SALUD DE SALUD
vidort Ublicol = Numero de personas Importe
Nombre ¢ leto del (la) servidor{o] pubhcoja) i
oI ome: o) ) RUbkeDt /Der‘.ammc:cuc'm del encargo ﬁl:lo d.er‘::’f acompanantes en el ejercido por el
- © comision internacional) | ®PCoE0° comisién del total de
Nombre(s) Primer pegundo servidor publico acompanantes
/ apellidc < apelido
~ =
LUIS ENRIQUE PEREZ FERNANDEZ -
/ g ACTIVIDADESDECONTROL | o o $00
LARV ARIO
RFC.  PEFLSS[14TIA
Cargo al Programa: VECTORES /
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EL COMISIONADO .

Me comprometo a comprobar, el importe asig
importes no devengados, dentro de un periodo
correspondiente de mi sueldo en la quincena gue aplique.
Se le informa que los Servicios Estatales de Salud (SESA) realizarGn transferencias de dotos per
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Oficio No.: 54/2022

INFORME DE LA COMISION o0

Z
UNIDAD RESPONSABLE FECHA aye&aoucm
JURISDICCION SANITARIA #17 ; 07/01 /2022

/

/

DATOS GENE;?LE
NOMBRE DEL COMISIONADO LUIS ENRIQUE PEREZ FERNANDEZ
CARGO DEL COMSIONADO JEFE DE BRIGADA EN PROGRAMAS DE

SALUD
ADSCRIPCION DEL COMISIONADQ JURISDICCION }Aumzm #1
Fé

LUGAR DE LA COMISION CALDERIAS

IMPORTE DE VIATICOS OTORGADOS 3560

r..\"
J"‘
PARA REALIZAR ACTIVIDADES DE LONIR@ E “BOR LO QUE SE LE AUTORIZA 10 DIAS DE GASTOS DE
CAMINO CAN, GOAL
3%
.
SERVICIOS ESTATALES/DE sa1 Un /

LL —
T o ODTCTCTON SANITARL
COOPO!NHC!UI\‘ DE |G|£\A:2:|,:

FIRMA DEL GOMISIONADO ‘Dra. CLAUD

FIRMA DEL JEFE

C. LUIS ENRIQU EFERNANDEZ  viciANCIA EPBEMIOLOGICA C. RUBEN EfESTO CRUZ PEREL.

LA DOCUMENTACION ANEXA QUE REUNE LOS
CPNCEPTOS DE GASTOS AUTORIZADOS EN LOS
DEL ESTADO DE QUINTANA ROQ.

DECLARO BAJO PROTESTA DE DECIR PLA VERDAD GUE LOS DATOS ASENTADOS EN ESTE INFORME SON VERDADEROS, ASi C
REQUISITOS FISCALES EFECTIVAMENTE EXPEDIDA POR LOS PRESTADORES DE SERVICIO Y QUE ESTOS CORRESPONDEN A
UNEAMIENTOS PARA REGULAR EL OTORGAMIENTO OE VIATICOS Y PASAJES EN LA ADMINSTRACION PUBLICA CENTRAL Y PAR,

Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de vidticos y/o pasajes, por el monto otorgado y con la doc ion cor i ¥ 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 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) realizordn transferencias de datos per les, parg der requerimi del articulo 91 Fraccion IX de la Ley de Tmnspw!nan ¥
Acceso @ la Informocion Pablica poro el Estado de Quintono Roo. Pora mas informocion sobre el uso de sus datos p les consuite Aviso de Pr gral en
b .




SECRETARIA DE SALUD

FJUINTANA ROO

CONSTANCIA DE DESEMPENO DE LABORES O COMISIONES TEMPORALES ) :

EN LUGARES DISTINTOS AL DE ADSCRI_!?CION. & i
- YER~ "
R4 [ 3

NUM. DE OFICIO DE LA ORDEN oy‘usmucnon DE VIATICOS
Y PASAJES: 54 /2022

| : /1

POR EL FUNCIONARIO RESPOh;?‘LE DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA

ANTE LA CUAL SE DESARROLLO LA COMISION.
HAGO CONSTAR QUEELC. LUIS ENRIQUE PEREZ FERNANDEZ :
: |
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SERVICIOS ¢k : . =
DE SALVU J . . -?" ’> §
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03,04,05,06,0 7 JENE J2022  NOMBREY FRMA 10,1112, 13, 14/ /en 222 SEUO
Em.')f‘o gq‘_ﬁ‘&dﬁ;}ﬂ__ Emn oz'ﬁ-f /€ .

POR LA DEPENDENCIA QUE GENERO LA COMISION

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

&
EL TITULAR DE LA UNIDAD RESPONSABLE 7} .
i =G
{ {%{ . |
Sobl

DR. FERNANDO G

SERVICIOS ESTATALES DE SALUD
JURISDICCION SANITARIA No. 1

NOMBRE Y FIRMA - ;EﬁB

Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepte de viaticos v/o pasajes, por el monto otorgado y con la d ion cor diente, 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 los Servicios Estatales de Salud (SESA) realizaran transferencias de dotos personales, para atender requerimientos del nrtkdo 91 Fraccidn IX de la Ley de Transparencia y
Mreso ala rr{uma:mn Publica pm'u el Estado de Quintana Roo. Para mas informacion sobre el uso de sus datos per les ¢ Aviso de Privacidad Integral en




