SECRETARIA DE SALUD

Dependencia: SERVICIOS ESTATALES DE
SALUD EN QUINTANA ROO

Direccién de: JURISDICCION SANITARIA No.1

Area: DEPTO. DE VECTORES

No. de Oficio: SESJJS‘I!CVENECTORESHEG-‘IJZU?Z

ASUNTO: Comisién.

Chetumal, Q. Roo, a 14 enero 2022.

C. JOSE ALBERTO PECH GONZALEZ.

TECNICO EN SALUD EN UNIDAD AUXILIAR
PRESENTE.

Por medio del presente, le informo que se le comisiona del dia 17 al 22, 24 al 29,
31 ene al 01 feb 2022 del afio en curso, a las localidades de Cocoyol, Cacao, Sabidos,
Allende, Ramonal, para realizar Actividades De Aplicacion De Larvicidas, por lo cual se le
autoriza 11 dias de viaticos con cargo al Programa de Vectores.

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

ATENTAMENTE %
JEFE DE LA JURISDICCION SANITARIA NEL 1

LT NDEJAS |-

DR. FERNANDO

C.g.p.- Minutgrio.
FGYAYAR/CRLA/R Prjabr*

JUFES SICH SANITARIA Mot
Av. Andrés Quintana Roo Nu 1&1 Esq Chaputapac Col. Centro. C P.77000.
Chetumal, Quintana Roo, México.
T!L (963) 83 20097
Jefaturajs1 @gmall. com
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/
Anexo |
Oficio de Comisién No. 165/2022
ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS Y PASAJES
Claveo e sy i
o~ A 3 Denominacié | Denominaci Area de
Ejercicio Timestre Tipo de Plaza / nivel del / N
/ puesto |/ del puesto del ccwgo/ | adscripcion
P /| Ecnico Tscmco:ﬁ
/ / SALUD EN SAL
2022 / ENERO - MARIO REGULARIZADO FEDERAL MO2069 UNIDAD UNIDAD VECTORES
AUXILIAR AUXILIAR
Nombre completo del (la) servidor(a) publicola y ioi NUmero de personas Importe
S fie) fale il Denpminacion del engargo T'lﬁo d.er:;?f acompanantes en el ejercido por el
. - / © comision Infernacionai) €encorgo o comision del total de
Nombre(s)/ Primer Segundo < servidor publico acompafantes
/ apellido | apelido
V
JOSE ALugéro PECH / Go/n'fALEz ACTVIDADES DE
APLICACION DE LARVICIDAs | NACIONAL ” %0
RFC.:  PEGA680309BT9 /
Cargo al Programa: VECTORES ~ /
Lugar de o_qscripcién del /Lugor del encargo o isién Periodo det_ifgnmrgo o
comisionado Motivo del Medio de comisl
encargo o Transporte Salida Regreso
Pais Estado | Ciudad | Pais | Estado Ciudad p comision : (hora/dio/ | (horaldia/
/ 7] mes/ afio] | mes/ afio)
TERRESTRE | 06:00 HRS. } 06:00 HRS.
10172022, | 22/04/2022,
CHETUM COCOYOL, CACAQ, 5ABIDOS/ALLENDE, | ACTIVIDADES DE 0600 HRS. | 0400 HRS
MEXICO QROO AL MEXICO | QROO ONAL aﬁg: |D:5DE A 54/01 /2022, ﬁﬁ”m,
06:00HRS. | D&:00HRS.
31/01/2022 | 01/02/2022
.’r i
Importe ejercido por el encargo o comisién
Clave (5] Presupuestal (es): 21 Anticipo Liquidacion
. gy Importe de gastos no
g Denominadon de la Importe asignado par Wnporte: serico erogados derivadas
Clave de partidas parfida conceplo de gastos de Conmofive del del encargo o
vidticos encarge o comision Conisisn
3750 Viaficos en el pais $ 35000 $ 350,00 $ 3850
37101 Pasojes aereos nacionales
Pasajes terrestres
S nacionales
Pasajes maritimos, lacustres
%01 y fluviales 5
39201 Impuestos y derechos o
Total comisién: $ 350.00 $ 35000 $3850"
Respecto a los informes sobre el encargo o comisién
Fecha de entrega del informe de la comision o encargo Hipervinculo al informe de la comisién o Hipervinculo a los Hipervinculo a los
encomendado enca@o encpmendado comprobanies Lineamientos para
— | o,
e desempefio de otorgamiento de
07/02/2022 labores vidticos y pasajes
EL COMISIONADO COOR Oy JEFE DE LA JURISD |

C. JOSE ALBERTO PECH G

Me comprometo a comprobar, el importe asignadu en concepto de viau
importes no devengados, dentro de un periodo maximo de 5 dias al
correspondiente de mi sueldo en la quincena que aplique.

Se le informa que los Servicios Estatales de Salud (SESA) realizardn transferencias de datos personales, paro atender

requerimientos del articulo

Acceso a la Informacién Poblica poro el Estado de Quintano Reo. Paro mas informocién sobre el uso de sus datos per

1/ OVISOS-0E-privac

91 Froccion IX de la Ley de fransparencia y
Aviso de Privacidod Integral en




SECRETARIA DE SALUD

SUINTANA ROO

/ INFORME DE LA COMISION
£
UNIDAD RESPONSABLE

JURISDICCION/SANITARIA #1

// DATOS GENERALES : d

I 4

NOMBRE DEL COMISIONADO JOSE ALBERTO PECH GQﬁJzALE; /

s

S
CARGO DEL COMISIONADO TECNICO EN SALUD EN UNIDAD&KIIJAR

ADSCRIPCION DEL COMISIONADO JURISDICCION SANITAR}K#]

PERIODO DE LA COMISION 17 AL 22, 24 AL 29, 31 ENE AVOFEB 2022

LUGAR DE LA COMISION COCOYOL, CACAO, SAB QS ALLENDE,
RAMONAL ~
7

3850 /

IMPORTE DE VIATICOS OTORGADOS

ol

PARA REALIZAR ACTIVIDADES DE APLICACION’
CAMINO coﬁg

F§d

. POR LO QUE SE LE AUTORIZA M DIAS DE GASTOS DE

RO O L RIA Mo 4 /
SN OTOS (= s x T T

FIRMA DEL COMISIO! o] D FIRMA DEL JEFE IATO

FIRMA DEL JEFE INMEDIATO Y

C. JOSE ALBERTO PECH GONZALEZ  wiarsQ 0k LACOORD. O C. RUBEN ER CRUZ PEREL

DECLARO BAJO PROTESTA DE DECIR PLA VERDAD QUE LOS DATOS ASENTADOS EN ESTE INFORME SON VERDADEROS, ASl C O,
REGUISITOS FISCALES EFECTIVAMENTE EXPEDIDA POR LOS PRESTADORES DE SERVICIO Y QUE ESTOS CORRESPONDEN A LCS C
UNEAMIENTOS PARA REGULAR EL OTORGAMIENTO DE VIATICOS Y PASAJES EN LA ADMINISTRACION PUBLICA CENTRAL Y PARAESTATAL

UMENTACION ANEXA QUE REUNE LOS
OS5 DE GASTOS AUTORIZADOS EN LOS
ESTADO DE QUINTANA ROOQ.

Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de vidticos y/o pasajes, por el monto otorgado v con la documentacion correspondiente, 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 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) realizardn transfi ias de dotos per les, para
Acceso a la |

der requerimi dﬂwutubSJFmddnmdefatqdeTmmmnday
nformacién Piblica para el Estado de Quintana Roo. Para mds informacién sobre el uso de sus datos P les ¢ I tro Aviso de Privacidod integral en

http.//groo.gob.mx/seso/avisos-de-privacidad.




SECRETARIA DE SALUD

QUINTANA ROO

Anexo IV
CO CIA DE DESEMPENO DE LABORES O COMISIONES TEMPORALES

EN LUGARES DISTINTOS AL DE ADSCRIPCIQN. / /

: P TN /
: £ CEXRIENG g

NUM. DE OFICIO DE LA og)cezé MINB‘i f# o Yes _

Y PASAJES: 165 Mo /

B2 . »f'”}
(’ Jletme SERVIC:‘I_(_)S LSTATALFE 12,819 n;,l. ‘/Oi }ﬂ

R EL FUNCIONARIO RESPONSABLE DE LA UNIDAD ARMINISTRATOM NG 1
ANTE LA CUAL SE }!snnouo LA COMISIOND s TRITO 4

VECTORE 3 |
HAGO CONSTAR QUEEL C. JOSE ALBERTO PECH GONZALEZ

LABORO EN ESTACIUDAD DE: COCOYOL, Q{é.AO. SABIDOS, ALLENM

LOSDIAS: . 17 AL 22, 24 AL 29, 31 94!. 01 FEB 2022

/

' SERVICICGS ESTa

2 JURISDICCION Ng 4
MSTRITO ¢

Vi (‘ '0*' S |

A28 Joy 22

;I >
él-— fond 2 AVDER e
742
{ /
Al C‘ruv}
SERVIC /0,5 3 /o 2e
EL COMISIONADO CUMPLIO CON LOS TRABAJOS ENCOMQNQ,Q&
Y FORMA CON BASE EN LOS REQUERIMIENTQS;, EST,
s
Vi L
EL TITULAR DE LA UNIDAD RESPONSABLE
SERVICIOS ESTATALES DE SALUD
JURISDICCION SANITARIA No. 1
NOMBRE Y FIRMA
Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de viaticos y/o pasajes, por el monto otorgado y con la doc tacion correspondi ¥ 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) realizardn transferencias de datos per: les, para requerimi del articulo 91 Fraccién IX de la Ley de Transparencia ¥
Acceso @ la Informacién Publica para el Estado de Quintana Roo. Para mids informacidn sobre el uso de sus datos p les f Aviso de Privacidad Integral en

itp.//qroo.gob

mx/sesa/avisos-de-privoci




