SECRETARIA DE SALUD
a‘;é:TJIN‘{ANA ROO

Dependencia: SERVICIOS ESTATALES DE

SALUD EN QUINTANA ROO
Direccién de: JURISDICCION SANITARIA No.1
Area: DEPTO. DE VECTORES

No. de Oficio: SES/JS1/CVENECTORES/376/1/2022.

ASUNTO: Comisién.

Chetumal, Q. Roo, a 31 enero 2022.

C. MIDEY NOGUERA ROJAS.

TECNICO EN PROGRAMAS DE SALUD
PRESENTE.

Por medio del presente, le informo que se le comisiona del dia 01 al 05, 08 al 12,
14 al 16 feb 2022 del afio en curso, a las localidades de Luis Echeverria, 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 REEN I
JEFE DE LA JURISDICCION SANITARIANG. 1~
A o[ 1 v

DR. FERNANDO GONZZ AR

C.c.p.- Minutario.
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JURISDICCION SANITARIA Mo i
Av. Andrés Quintana Roo No. 141 Esg. Chapultepec Col. Centro. ¢ P.77000.
Chetumal, Quintana Roo, México
Tel.: (383) 83 20097
Jefaturajs1@gmail.com



SECRETARIA DE SALUD

Anexo 1
Oficio de Comision No. 376/2022
ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS Y PASAJES
Clave o s
= e : Denominacid{ Denominaci | . Area de
Ejercicio y / Trimestre ; Tipo de Plaza nivel del | 7 del pue 92/ Sndel congod” odscipcion:
y / puesto - / S
0/' TECNICOEN | TECNICO EN 7
2022 ENERO - MART ESTATAL 73 PROGRAMAS | PROGRAMAS V’BB‘l/ORES
DE SALUD DE SALUD
i i o NUmero de personas Importe
Nomb leto del d blico(a )
e flcl sesvicloro) pobicole) Denominacién del encargo “{ﬁzgiz:;?’f acompanantes en el ejercido por el
© comisién intemaciond) encargo o comisién del total de
Nombre(s) Primer Segundo servidor pUblico ocompafantes
“ apellido apelido
MIDEY NOGUERA i ".ROJa\S :
/ S/ | ACTIVIDADES DECONTROL | . cionaL 4 46
— LARVARIO
RFC. NORMB10414DD3
Cargo al Programa: VECTORES
Lugarde alc!sc'ipcion del / Lugar del encargo o comision Periodo dd‘ gf!corgo o
comisionado Mativo del Medio de comision
/ P encargo o Transporte Salida Regreso
Pais Estado | Ciudad | Pdlis Estado Ciydad comision (hora/dio/ | (hora/dia/
mes/ afio) | mes/ afio)
/ TERRESTRE | 06:30 HRS: éoefao HRS.
MEXICO | QROO MEXICO | QROO LUIS ECHEVERRIA CONTROL ’ : e
AL LARVARIO. t£821‘2022, 12/02/2022.
0600 HRS. | 06:00 HRS.
A 14/02/2022 1 16/02/2022
Importe ejercido por el encargo o comision
Clave (s) Presupuestal (es): 21 Anticipo Liquidacion
g T Importe de gastos no
Derominacénaslo | Teefecionedene | imoate serude | Conges e
B partida ¥ B 08 9 g del encurgo%
viaticos encargo o comision s
comision
37501 Vidticos en el pais $ 350.00 $ 350,00 33500/
37101 Pasajes aéreos nacionales =il
37201 Pusajas_ terrestres
nacionales
27301 Pasajes mntimos, lacustres /
y fluviales
39201 Impuestos y derechos /
/  Total comisién: $ 350.00 $ 350.00 4ﬁ00
\ Resp{cro a los informes sobre el encargo o comision
Fecha de entrega informe de la comisién o e o Hipervinculo al informe de la comision o Hipervinculo a los Hipervinculo a los
ehcomendado encargo encomendado comprobantes Lineamientos para
mes, afno) ﬁ;co;e.-s oconslun;:io A regular ?I 3
e desempeiio de otorgamiento de
/02/2022 labores viaticos y pasajes

JEFE DE LA JURISDICCION SANITARIA NO. 1
—

T

DR. FERNAN Z ZENDEJAS

Me comprometo a comprosar, el importe asignado en concepto de vidticos y/o pasajes, por el monto otorgado y con la documentacién correspondiente/y en su
importes no devengados, dentro de un periodo méximo de 5 dias al término de la comisién, en el evento de omitir esta obligacién, autorizo me sea des;
correspondiente de mi sueldo en la quincena que aplique.
Se le informa que los Servicios Estatales de Salud (SESA) realizardn transferencias de datos personales, para atender requerimientos del articulo 91 Fraccidn IX de la Ley de Transparencia y
Acceso a la Informacion Publicu para el Estado de Quintana Roo. Para mds informacidn sobre el uso de sus detos personales consulte nuestro Aviso de Privacidad Integral en

http://groo.gob.mx/sesa/avisos-de-privacidad.
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QUINTANA ROO

An ]
Oficio No.: 376/2022

NOMBRE DEL COMISIONADO MIDEY NOGUERA RGJAS
CARGO DEL COMISIONADO TECNICOEN PROGRAA«(AS DE SALUD
ADSCRIPCION DEL COMISIONADO JURISDICCION SA%RIA #1
LUGAR DE LA COMISION LUIS Ec,_éVERRI s
IMPORTE DE VIATICOS OTORGADOS 3500 /

/

A

s\'.,.um,-,' g

DRA. CLAUDIA P
LOPEZ AGUE

LA

FIRM A DEL JEFE INMEDIATO Y
SELLO DE LA COORD, DE
VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA C.RUBENE

DECLARO BAJO PROTESTA DE DECIR PLA VERDAD QUE LOS DATOS ASENTADOS EN ESTE INFORME SON VERDADEROS, ASI C
REQUISITOS ASCALES EFECTIVAMENTE EXPEDIDA POR LOS PRESTADORES DE SERVICIO Y QUE ESTOS CORRESPONDEN A L
UNEAMIENTOS PARA REGULAR EL OTORGAMIENTO DE VIATICOS Y PASAJES EN LA ADMINISTRACION PUBLUCA CEMTRAL Y PARAESHAT

DOCUMENTACION AMEXA QUE REUNE LOS
EPTOS DE GASTOS AUTORIZADOS EN LOS
L ESTADO DE QUINTANA RQO.

Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de vidticos y/o pasajes, por el monto otorgado y con la documentacién correspondiente, y en su caso reintegrar los
importes no devengados, dentro de un periodo méximo de 5 dias al término de la comisin, en el evento de omitir esta obligacion, autorizo me sea descontadu el importe
correspondiente de mi doen la guincena que aplique.

Se le informa que los Servicios Estatales de Salud (SESA) realizardn transferencias de datas per les, para atender requerimientos del articulo 91 Fraccion IX de la Ley de Transparencia y
Acceso a la Informacion Publica para el Estado de Quintana Roo. Para mds informacidn sobre el uso de sus datos personales consulte nuestro Aviso de Privacidad Integral en
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SECRETARIA DE SALUD
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RUINTANA ROO

S6<% EN LUGARES DISTINTOS AL DE ADSCRIPCION.
SERVICIOS ESTATA

DE SALUD NUM. DE OFICIO DE LA ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICO
JURISDICCION §6.1 | PASAJES: 376 /2022
SECTOR 2 CHETUMAL ’ 7 /

VECTORES ¥
01,02,03 04 /Fi 8 /2022 '
/"

Emm'Jie Mate Padr:}nwz

POR EL FUNCIONARIO RESPONSABLE DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA
ANTE LA CUALSE DESARROLLO LA COMISION.

HAGO CONSTAR QUEEI C. EY NOGUERA ROJAS

LABORO EN ESTA CIUDAD DE:  LUIS EC;&ER RIA

/]

LOS DIAS:

/

ﬁ? /
SERVICIOS ? SERVICIOS ESTATALES
DE SALUD / DE SALUY/ -
JURISDICCION No_ 1 JURISDICCIO 4
SECTOR 2 CHETUMAL SECTOR 2 CHETUMAL
VECTORES VECTORES T
0€,09,19, n//-‘ﬂg 022 NOMBRE Y FIRMA !'4: 15 //—'ié’/?ozz SELLO SER}‘IC {0S ESTATALE
s )y c[n;gaueg Fm-' %) Mﬂ'/a '/?I)J’G‘ t.(’_? i ALUD

POR LA DEPENDENCIA QUE GENERO LA COMISION

EL COMISIONADO CUMPLIO CON LOS TRABAJOS ENCOMENDADOS EN TIEMPO y TR {Od / %
Y FORMA CON BASE EN LOS REQUERIMIENTOS ESTABLECIDOS. ; S

EL TITULAR DE LA UNIDAD RESPONSABLE £

SR
el

SERVICIOS ESTATALES DE SALU
JURISDICCION SANITAR!IA NO

JEFATURA

NOMBRE Y FIRMA SELLO |

Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de vidticos y/o pasajes, por el monto otorgado y con la documentacién correspondiente, y en su caso reintegrar los
importes no devengados, dentro de un periodo méximo de 5 dias al término de la comisién, en el evento de omitir esta obligacion, autorizo me sea descontado el importe

correspondiente de mi sueldo en la quincena que apligue.
Se le informa que los Servicios Estatales de Salud (SESA) realizardn transferencias de datos personales, para atender requerimientos del articulo 91 Fraccidn IX de lo Ley de Transparencia y

Acceso a la Informacién Publica para el Estado de Quintana Roo. Para mds informacion sobre el uso de sus datos personales consulte nuestro Aviso de Privacidad integral en

http://qroo.qob.mx/sesa/avisos-de-privacidad.



