SECRETARIA DE SALUD

Dependencia: SERVICIOS ESTATALES DE
SALUD EN QUINTANA ROO
Direccion de: JURISDICCION SANITARIA No.1
a: DEPTO. DE VECTORES
No. de Oficio: SES/JS1/CVENECTORES/119/I2022.

ASUNTO: Comision.

Chetumal, Q. Roo, a 1 enero 2022,

C. MANUEL MOO PEREZ.
JEFE DE SECTOR EN PROGRAMAS DE SALUD
PRESENTE.

Por medio del presente, le informo que se le comisiona del dia 10 al 15 ene 2022
del ano en curso, a las localidades de Sabidos, Allende, Ramonal, Palmar, Sacxan, Ucum,
Bacalar, Buenavista, para realizar Actividades De Supervision, por lo cual se le autoriza 5
dias de viaticos con cargo al Programa de Vectores.

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

o~

ATENTAMENTE

R /7 # by

JEFE DE LA JURISDICCION SANITARIANo. 1 .|~ 7,

ATAL "_";- ':‘: \.ALUI'J
HTARIA No. 1

C.c\p\- Minutario.
FG AR/Cf?QA/R Jjabr*
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Chetumal, Quintana Roo, México
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Jefaturajs1@gmail com
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ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS Y PASAJES
g nes ) / /I'. Clayeo Perorinacid | Denomincci Area de
Eercicio Timeste / Tipode 7“' np"::s?#i 4 nec=lvvesto Vondel cario adscrip :ion
o J
- .
M/ ( /'/ o q,( JEFEDE /] /
/ ) SECICR G SECTOR | NP
2022 ENERO - RIO FEDERAL MO2055 F 5 avns | PROGRAN -5 «ruly(Es
CE oAl Jr DESALU
) [ ]
N t { d jblicola) oo de viak N mero de persory. | impaite
ombre completo del (la) servidor(a) publicola) Denominaciondel encargo sr,:: 'v; I v ampafantes en | sjercido ~or e
’ S - {NUACIional v PO 4 = .._ﬁl c
e 7S - O coafmision intermacionat 1 _J[J? o COfnls.no:\ | total e .
Nombre(s) ";1”: / eg;'“ . servidor publice acompanantes
¢ apelido a y. |
0/ 4 /
PEREZ~ =
MANUEL MO EREZ ACTIVIDADES DE NACIONAL 0 500
SUPERVISION |
RFC.  MOPM711030520 7 ,
Cargo al Programa: VECTORES / -
; < 7/ v [ Period | enca
Lugar de cqscnpcmn del Lugar del encargo o comision /, : _ o .I:. ncoigoc
comisionado . MOHIVO cii-l vediode [  -omEon
enconu o /5;-"nsp0rle S licks Recreso
Pais Estado | Ciudad Pais Estado Ciudad comisio } thoeadial | (horo/dia
me:/ 940 | mes/ afo).
TERRESTRE .
CHETUM SABIDOS, ALLENDE, RAMOMAL, PALMAR, E ‘ 06:0)44RS
MEOGD | BRI R0 | I G5 | e UM SAC e . 15 12022
Importe ejercido por el encargo o comision o
Clave (s) Presupuestal [es): 21 Anlicipo | dacion gL
BeRE R s Importe asgnada i : ercido '
Clave de partidas i 'dr'_'l ‘:LCI;" Seia conceplo de gaslos di =an notivo del
Rehag viancos OO0 O COMISION
37501 Viaticos en el pais $ 35000 ¥ 350.00
37101 Pasojes aéreos nacionales
37201 Pasajes terrestres
nacionales L -
v Pasajes maritimos. lac ustres
7801 y fluviales
39201 Impuestos y derechos
Fd
Total comision: $ 350.00 _ $35000 $1750 /]
Respecto a los informes sobre el encargo o comision /
Fecha de entrega del informe de la comisién o encargo Hipervinculo al informe de la comisién o Fiparvinculo a los H.;-;ervjncd{\ alos
encomendado encargo er:g,emendcq_o somprobantes Lneamientos parg
(dia. mes. afio) sales o constancia | reguiar &
I f de | ¥ Hrienia
2 oo o simepa | goylidus
s X s = | bdun - >
EL COMISIONADO COORDINA AD ISTRARVO LA JURISDICC
€. MANUEL MOO PEREZ M.EN A. B vANESSA ALCATA ROMERD " FERNANDO 0

Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de viaticos y/o pasajes, por el monto otor,
importes no devengados, dentro de un periodo maximo de 5 dias al
correspondiente de mi sueldo en la quincena que aplique,
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Oficio No.: 1192022
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DATOS GENERALES IO S Yo
NOMBRE DEL COMISIONADO MANUEL Mqé PEREZ
CARGO DEL COMSIONADO JEFE DE SECTOR EN PROGRAMAS DE
SALUEy
ADSCRIPCION DEL COMISIONADO JURISDICCION SANITARIA #1
PERIODO DE LA COMISION 10 AL 15 ENE'2022

SABIDOS, ALLENDE, RAMONAL, PALMAR, '
SACXAN, UCUM, BACALAR! BUENAVISTA

IMPORTE DE VIATICOS OTORGADOS 1750/ '
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LUGAR DE LA COMISION

PARA REALIZAR ACTIVIDADES DE SUPERVISION , PORAGH (0B AUTORIZA 5 DIAS JE GASTOS DE CAMING CON
. VECTORES
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DECLARD BAJO PROTESTA DE DECIR PLA VERD! QUE LOS DATOS ASENTADOS EM ESTE INFORME SON VERDADEROS, ASI CC
REQUISITOS FISCALES EFECTIVAMENTE EXPEDIDA POR LOS PRESTADORES DE SERVICIO Y QUE ESTOS CORRESPONDEN A |0%
UNEAMIENTOS PARA REGULAR EL OTORGAMIENTO DE VIATICOS Y PASAJES EN LA ADMINSTRACION PUBLIC A CENTRAL Y PARAESTA
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Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de viaticos y/o pasajes, por el monto otorgado y con la documer rac an rorrespondiente, y «n su caso reintegrar s

importes no devengados, dentro de un periodo maximo de 5 dias al término de la comision, en el evento de omitir est: digacion, autorizo me ses descontado el importe
correspondiente de mi sueldo en la quincena que aplique.
Se le informa que los Servicios Estatoles de Salud (SESA) realizardn tronsferencias de datos personales, parg atender requerimienta: o | a ticin 91 Fraccign IX dv 1 Ley de Transparencic y

Acceso a la Informacion Publica paro el Estodo de Quintana Roo. Para mds informacion sobre el uso de sus datos personale . comsulte nuestro Aviso i Privacided Integral on
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Anexo IV

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

NUM. DE OFICIO DE LA OR%@E MINISTRACION DE VIATICOS
Y PASAJES: 119 /2022

i

POR EL FUNCIONARIO RESPONSABLE DE LA UNIDAD ADMINISTRA | [V A
ANTE LA CUAL SE PESARROLLO LA COMISION.

HAGO CONSTAR QUE EL C. MAKIUEL MOO PEREZ -
LABORO EN ESTA CIUDAD DE:  SABIDOS. ;(LENDE, RAMONAL, PALMAR, SACXAN UCUM,
BACALAR, BUENAVISTA -
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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

DR. FERNANDO
" SERVICIOS ESTATALES DE SALUD

JURISDICCION SANITARIA No. 1

JEFATURA
NOMBRE Y FIRMA SELLO
Me comprometo a comprobar, el Importe asignado en concepto de viaticos v/o pasajes, por el monto otor gado y con la docume: tac v correspondiente, v i 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 ests | Higacdn autorizo me seq descontado el Impor te
correspondiente de mi sueldo en la quincena que aplique,
Se le infarma que los Servicios Estatales de Salud (SESA) realizorén transferencias de datas personales, para atender requerimientos | a tic o 1 Froccidn X de i Ley de Tramsparencia y

Acceso @ la Informacion Publica para el Estado de Quintana Roo. Para mds informacion sobre el uso de sus dotos personul:  comulte nuestro Aviso dc Frivacidad Integral en



