SECRETARIA DE SALUD

=

CURTANA ROO

Dependencia: SERVICIOS ESTATALES DE
SALUD EN QUINTANA ROO

Direccidn de: JURISDICCION SANITARIA No.1

Area: DEPTO. DE VECTORES

No. de Oficio: SESUSUCVENECTORESSIIVXIVZIZ.

ASUNTO: Comision.
Chetumal, Q. Roo, a 15 diciembre 2021.

C. MIGUEL IXTEPAN TOTO.

TECNICO EN PROGRAMAS DE SALUD
PRESENTE.

Por medio del presente, le informo que se le comisiona del dia 16 al 18, 20 al 25,
27 dic 2021 al 01 ene 2022 del afio en curso, a las localidades de Nicolas Bravo,
Francisco Villa, MNachicocom, Glez. Ortega, Cedral, Libertad, Morocoy, para realizar
Actividades De Control Larvario, por lo cual se le autoriza 12 dias de viaticos con cargo al
Programa de Vectores.

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

ZENDEJAS:7/TURS

JURISDECCION SANITARIA Ho !
Ao Andrés Quintana Roo Mo 141 Esg Chapultepec Col Cenim. CP 77000,
Chadurmal, Guintans Roo, Misdoo.
Tel: (983) 63 20087
Jetaburaje! @ymail com
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Anexao IV
. .. CONSTANCIA DE DESEMPENO DE LABORES O COMISIONES TEMPORALES
SERVIC EN LUGARES DISTINTOS AL DE ADSCRIPCION.
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POR EL FUNCIONARIO RESP HS.AH! DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA

ANTE LA CU G(/nunmuo LA COMISION.
HAGO COMNSTAR QUEELC. EL IXTEPAN TOTO

LABORO EN ESTA CIUDAD DE: NICC}LAP/‘{&UD. FRANCISCO VILLA, NACHICOCO
- GLEZ. OKTEGA. CEDRAL. LIBERTAD. MOROCOY

LOSBIAS: 14 AL 18. 20 AL 25, 27 DIC402] AL 01 ENE 2022
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EL COMISIONADO CUMPLIO CON LOS TRABAJOS ENCOMENDADOS EN TIEMPO
¥ FORMA CON BASE EN LOS REQUERIMIENTOS ESFAII.ECDGS

EJAS 181, ED"!" Iu..."u

RVICIOS ESTATALES DE SALUD
JURISDICCION SANITARIA No. 1
| JEFATURA
' NOMBRE Y FIRMA SELLO

DR. FERNANDO

Me comprometo 2 comprobar, e importe asignado en concepto de vidticos /o pasajes, por el monto otorgade ¥ con ks documentacion correspondiente, ¥ 8 s caso reintegrar los
importes no devengados, dentro de un periode miximo de 5 dixs al término de la comisidn, en el evento de omitiv esta obligacidn, sutorizo me sea descontado o Emporte
correspondiente de mi sweldo en la quineena gue aplique.

Se b informa que fos Servicios Extotoles de Salud (SESA] relzondn trangfenencias de dotas persondles, porg clendsr requerimisntos def orticuio 91 Frocoide I de b Ley de Tronsparescia ¥
Acceso o o informoricn Pillice pefo of Faodo de Qwnitmo Aoo. Poro mds mformocion sobee @f U0 OF Sus OON0S pevsonales Comsulte Ausitro Awio de Privecdod integro! en

http./ groc.gob.mu/fsese/ ovisei-dearivecidad.



