SALUD

3% SESA

aad Y MEJORES
OPORTUNIDADES

Dependencia: SERVICIOS ESTATALES DE

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

No. de Oficio: SES/JS1/CVE/NNECTORESI2775/V1/2022,

ASUNTO: Comisién.

Chetumal, Q. Roo, a 30 junio 2022.

C. WILIAM MAY MEDINA.
JEFE DE SECTOR EN PROGRAMAS DE SALUD
PRESENTE.

Por medio del presente, le informo que se le comisiona del dia 01 al 02, 04 al 09,
11 al 16 jul 2022 del afio en curso, a las localidades de Calderitas, para realizar
Actividades De Control Larvario, 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.

ATE :
JEFE DE LA JUR?d
// - ey

JURISDICCION SANITARIA
JEFATURA

C.c.p.- Minutarig.
GAGCWV. C’QA/ CA/jabr*

Av. Andres Quintana Roo Col. Centro. C.P. 77000.
Chetumal, Quintana Roo, México.
Tel.: (983) 83 51921 Ext. 65350
Imagen.sesa@gmail.com
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Anexo [ /
Oficio de Comisién No. 2775/2022
ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS Y PASAJES
o ) - ' 9";‘2; Den n,c.:lcié Denominaci Area de
Ejercicio Timestre Tipo de Plazo A niv gl puesto | 8 del cargo Al
puesio .
4 / / /
g / /] JEFEDE / JEFEDE | /
SECTOR EN SECTOR EN/ O{
- . VECT
a2 D SEP“EMBR/ FEDER"‘}/ MO2055 PROG{II\NMS PROGRAMAS EGRORES
DE SALUD DE SALUD
" i _ NUmero de personas Importe
omp. | :
Nahee batodal o) sevidaric) pdbicola) Denominacion del encargo Tpo d.e i acompafantes en el ejercido por el
; S (Nacional / =
© comisién Intemacional) encargo o comision del total de
Nombre(s) / Primer Segundo servidor publico acompafantes
IR / apeliido apelid
WILIAM / MAY MEDINA ACTIVIDADES DE CONTROL
LARVARIO NACIONAL 0 $0.0
RF.C. MAMWBI10706GR3
Cargo al Programa: VECTORES /
— — :
Lugar de adscripcion del Zisy Periodo del encargo o
Ty Lugar del encargo o comision iles
comisionado S » Motivo del Medio de comision
PP encargo o Transporte Salida Regreso
Pais Estado | Ciudad Pais Estado Ciuﬂt{d comision E (hora/dic/ | (hora/dia/
i mes/ afio) | mes/ afo)
/{ﬁRRESTRE 08:00 HRS. | 08:00'HRS.
A 1 22, 7/2022
CHETUM ACTIVIDADES D' / I-m??s OfQE;HRS
MEXICO QROO AL MEXICO | QROO CALDERITAS CONTRO!,/ g 7 f20’2‘2-. 09730}.'_.2022
e 06:00 HRS. | 06:00 HRS.
| 1@?;3012 16/07/2022
P Y a
Importe ejercido por el encargo o comision
Clave (s) Presupuestal (es): 21 Anticipo Liquidacion

Denominacién de la

Importe asignado por

Importe ejercido

Importe de gostos no
erogados derivados

Clave de partidas partica conceol?'c;e gastos de nzz? rgc:l;ggzﬁn del encargo o
Hhees o g comision
37501 Vidticos en el pais $ 350.00 $350.00 $ 3850
aznol Pasojes aéreos nacionales
F rd
37201 Pusa]es‘ temrestres
nacionales
Pasajes maritimos. lacustres
37301 y fluviales
39201 Impuestos y derechos -~
Total comisién: $350.00 $350.00 $3850 7

Respecto a los informes sobre el encargo o comision

Fecha de entrega del informe de la comision o encargo

encomendado encargo encomendado comprobantes wm
|dia., mes, afio) fiscales o co regulcr el
ded de oforgamiento de
22/07/ I

Hipervinculo al informe de la comision o

Hipervinculo a los

Hipervinculo a los

EL COMISIOADO

C. WILIAM MEDINA

pidticosy pasajes A

Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de vidticos y/o pasajes, por el monto otorgado y 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 comisién, en el evento de omitir esta obligacién, 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 dates personales, para atender requerimientos del articulo 91 Froccidn IX de la Ley de Transparencio y
Acceso @ la Informacion Publica pora el Estado de Quintana Roo. Para mds informocion sobre el uso de sus datos personoles consulte nuestro Aviso de Privacidod Integral en

http:, 15-d idad.
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Oficio No.: 5/2022
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JURISDICCION SANITARIA# 1

DATOS G . ;
/ /
NOMBRE DEL COMISIONADO WILIAM MAY MEDINA

JEFE DE SECTOR EN PROGR% DE
SALUD /

CARGO DEL COMISIONADO

ADSCRIPCION DEL COMISIONADO JURISDICCION SANITAR)K/M

PERIODO DE LA COMISION 01 AL02,04 ALO9, 11 AL | / UL 2022
LUGAR DE LA COMISION c ALDER,W/

IMPORTE DE VIATICOS OTORGADOS st

R L LLE A Vg

P ARA REALIZAR ACTIVIDADES DE CONTROL LARVARIO P OR LO QUE SE LE AUTORIZA /A DIAS DE GASTOS DE
CAMINO CON CARGO AL PROGRAMA DE VECTORES.

RATALEY OF SALUD /
VRIS Vi £ ki RTA No. 1
COORPINRLION DE MIGILANCIA
E“ DEMIOLOGICA
FIRMA DEL COMISIONADO DRA. CLAUDIA PAOLA

LOPEZ AGUERO

FIRMA DEL JEFE INMEDIATO Y

SEl E LA COORD. DE
C. WILIAM Y MEDINA woulir?c?,\ EPIDEMIOLOGICA

DECLARO BAJO PROTESTA DE DEQIR PLA VERDAD QUE LOS DATOS ASENTADOS EN ESTE INFORME SON VERDADEROS, ASI COMO LA DOCUMENTACION ANEXA QUE REUNE LOS
REQUISITOS FSCALES CFECTIVAMENIE EXPEDIDA POR LOS PRESTADORES DE SERVICIO Y QUE ESTOS CORRESPONDEN A LOS CONCEPTOS DE GASiOS AUTORIZADOS EN LOS
UNEAMIENTOS PARA REGULAR EL OTORGAMIENTO DE VIATICOS ¥ PASAJES EN LA ADMINISTRACION PUBLIC A CENTRAL Y PARAESTATAL DEL ESTADO DE QUINTANA ROO.

Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de viaticos y/o pasajes, por el monto otorgado y 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 comisién, 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 transferencias de datos personales, para atender requerimientos del articulo 91 Fraccion IX de la Ley de Transparencia y
Acceso a la J'r;formaddn Piblica pora el Estodo de Quintano Roo. Para mds informacidn sobre el uso de sus dotos personales comsulte nuestro Aviso de Privacided integral en
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CIA DE DESEMPENO DE LABORES O COMISIONES TEMI’ORAI.E$
EN LUGARES DISTINTOS AL DE ADSCRIPCION :

- 4

SERVICIOS ESTATALES
JUR?SEDEQ:C'}:?:O NUM. DE OFICIO DE LA ORDEN DE MINISTRACION DE wﬁmco
SECTOR 2 CHETWMAL Y PASAJES: /2022
VECTO

Z /Seero
C o 1,0 Maky Mgo_ﬂ)

POR EL FUNCIONARIO RESPONSABLE DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA
ANTE LA CUAL SE ;gs‘&nouo LA COMISION.

HAGO CONSTAR QUEELC. WILIAM MAY MEDINA

LABORO EN ESTA CIUDAD DE: CAL%RI.TAS

LOS DIAS:

e aa ST
IOS ESTATALES s
SERw%E SALUD SERW%ISSSESTSTA
CION No. 1 Lu
JURIBDIC b i JURISDICCION No. 1

CHETUMAL
SECTOR 2 SECTOR 2 CHETUMA

VECTORES VECTORES
‘7’;{5 & JW_MJ, NOMBRE Y FIRMA 1/,/7/3,/4,/ Wa/p 2z  SELO
P2 Em ;La aa 2

f
POR LA DEPENDENCIA QUE GENERO LA COMISION

EL COMISIONADO CUMPLIO CON LOS TRABAJOS ENCOMENDADOS EN TIEMPO
Y FORMA CON BASE EN LOS REQUERIMIENTOS ESTABLECIDOS.

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 miximo de 5 dias al término de la comisién, 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 transferencios de datos personales, para atender requerimientos del articulo 91 Fraccién IX de la Ley de Transparencia y

Acceso a la Informacion Publica poro el Estado de Quintana Roo. Para mds informacidn sobre el uso de sus datos personales consulte nuestro Aviso de Privacidad Integral en
http:, ‘avi



