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Secretaria de Salud y Directora General

de los Servicios Estatoles de Salud

Anexo IV

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

NUM. DE OFICIO DE LA ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS

POR EL FUNCIONARIO RESPONSABLE DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA

LABORO EN ESTA CIUDAD DE: CANCUN, QUINTANA ROO
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POR LA DEPENDENCIA QUE GENERO LA COMISION
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Y FORMA CON BASE EN LOS REQUERIMIENTOS ESTABLECID@SYS 4
& &

Jx
EL TITULAR DE LA UNIDAD RESPONSABLE 9 =
g

B gALUD

iei0g EGTATALES DE o

SERQNS\:Euu SANITARIA NO-
MR e patuRA

DR. SOCRATES HOMERO LEON PEREZ SELLO
NOMBRE Y FIRMA

pasajes, por el monto otorgado y con la documentacién correspondiente, y en su

Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de vidticos y/o
dias al término de la comision, en el evento de omitir esta obligacién, autorizo me

caso reintegrar los importes no devengados, dentro de un periodo méximo de 5

sea descontado el importe correspondiente de mi sueldo en fa quincena que apligue.
Se le informa que los Servicios Estatales de Salud (SESA) realizardn transferencias de datos personales, para atender requerimientos del articulo 91 Fraccién IX de la

Ley de Transparencia y Acceso o lo Informacidn Piblica para el Estado de Quintana Roo. Para mayor informacion sobre ef uso de sus datos personales consulte

nuestro Aviso de Privacidad Integral en hipi/lorog nok.mudsesalavises-deprivacidud,




