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SECRETARIA DE SALUD Teviians el B SPORTUNIDADES

Dependencia: SERVICIOS ESTATALES DE
SALUD EN QUINTANA ROO

Direccién de: JURISDICCION SANITARIA No.1

Area: DEPTO. DE VECTORES

No. de Oficio: SES/JS1/CVENECTORES/3416/VII/2022.

ASUNTO: Comisioén.

Chetumal, Q. Roo, a 29 julio 2022.

C. VICTOR MANUEL SALAZAR VAZQUEZ.
JEFE DE SECTOR EN PROGRAMAS DE SALUD
PRESENTE.

Por medio del presente, le informo que se le comisiona del dia 01 al 06, 08 al 13,

" 15 al 16 ago 2022 del afio en curso, a las localidades de Chetumal, Calderitas, Laguna

Guerrero, Raudales, Luis Echeverria Y Subteniente Lopez, para realizar Actividades De

Casa Saludable, 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.

3 . 2 ESTATALES DE SALUD
: TONE sCION SANITARIA No. 1
JEFATURA

C.c.p.- Minutario. Jursdiccitn Sanitaria No.1
GAGC/NVA PpA/R CA/jaln. Andrés 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 Comision No. 341672022
ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS Y PASAJES
Claveo | 1 ominacié | Denominaci Area de
Ejercicio Timesire ; Tipo de Plaza nivel del ndelpuesto | &ndel corgo Sdseripcién.
.4 puesto ’
/ ‘({ JEFE DE / JEFE y
/ SECTOR EN SECTOR/EN
/ = P
2022 / JULIO - SEPTIEMBRE FEDER MO02055 A procramds | PROGRAMAS VEETORES
y DE SALUD DE SALUD
Nombre completo del (la) servidor(a) publico(a) o Tipo de vidje Numero de personas . Importe
Denominacion del encargo (Nacional / acompanantes en el ejercido por el
- — o comisién : encargo o comision del total de
primer sequndo y / Internacional) : il =
Nombre(s) / g > y servidor publico acompanantes
/ apelli apelido S .
VICTOR MAN%L S%IAR VAIQUE/ ACTIWDJ\DégE CASA 4
i SALUDABLE NACDNA'}" v $00
RFC.: SAVV7209129Q1 f
Cargo al Programa: VECTORES
Lugar de qc]scnpcmn del Lugar del encargo © comisién Periodo de!_gr"-cc:rgo o
comisionado Mofivo del Medio de COMESON
encargo o Trarsporte Salida Regreso
Pais Estado | Ciudad | Pais Estado Ciudad comision (hora/dia/ | (hora/dial/
/ mes/ano) rr;esf ano)
) TERRESTRE 00 HRS. |/06:00 HRS.
1/08/2022, | 06/08/2022,
CHETUMAL, CALDERITAS, LAGUNA
Mexico | aroo | CHEUM | Mexico | QROO | GUERRERO. RAYBALES. LUIS ECHEVERRIA Y "C"V‘D"‘DE}’SE 0 HbS ] gD s
AL SUBTENIENTE LOPEZ CASA SAL?ASLE /08/2022, | 13/08/2022.
A4 0600HRS. | 06:00.HRS.
15/08/2022 | 16/06/2022
Importe ejercido por el encargo o comision
Clave (s) Presupuestal (es): 21 Anficipo Liquidacion
y B Importe de gastos no
. T AT Importe asignado por Importe ejercido erogados derivados
Clave de partidas : concepto de gastos de con motivo del
partida B T del encorgo o
vidticos encargo o comision o
comision
37501 Vidficos en el pais $ 350.00 $ 350.00 $ 3850
37101 Pasajes aéreos nacionales 4
37201 Pasajes terrestres
nacionales /
573501 Pasajes maritimos, lacustres
y fluviales
39201 Impuestos y derechos V. i
Tottil comisién: $ 350.00 $ 350,00 M
Respecto a los informes scbre el encargo o comision
Fecha de entrega del informe de la comisié;}) encargo Hipervinculo al informe de la gomisién o Hipervinculo a los EEvincUlo O 105
encomendado encargo encome do compr Lineamientos para
(dia, mes, afio) 4 fiscal sIoncnc regular el
= otogamiento d
23!08)‘;2022 vidticos y pggjes
EL COMISI —

Me comprometo a comprobar, el imp asignado en concepto de viaticos y/o pasajes, por el monto otorgado y con la documentacién correspondiente, y en su caso reintegrar los
importes no devengados, dentro de url periodo méaximo 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 Fraccidn IX de la Ley de Transparencio y
Acceso o lo Informocidn Publica pora el Estodo de Quintana Roo. Para mds informacidén sobre el uso de sus datos per les ¢ Aviso de Privacidod Integral en
http: o.gob.m: i
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3j(exo Il
Oficio No.: 3416/2022

INFORW{E LA COMISION /

/ /
UNIDAD RESPONSABLE i = FECHA DE ELABORACION
JURISDICCION SANITARIA #1 / 1l 29/07 /2022
DATOS GENERALES ,/
NOMBRE DEL COMISIONADO VICTOR MANUEL SALAZAR VAZQUEZ
CARGO DEL COMSIONADO JEFE DE SECTOR EN PROGRAMAS DE
SALUD
[
ADSCRIPCION DEL COMISIONADO JURISDICCION SANITARIA #1
PERIODO DE LA COMISION 01 AL 06, 08 AL 13, 15 ALTé AGO 2022
CHETUMAL, CALDERIFAS, LAGUNA
LUGAR DE LA COMISION GUERRERO, RAUDALES, YUIS ECHEVERRIA Y
SUBTENIENJE LOPEZ
IMPORTE DE VIATICOS OTORGADOS 3850
Xj
/

/

7

PARA REALIZAR ACTIVIDADES DE CASA SALUDABLE , POR LO QUE SE LE AUTORIZA 11 DIAS DE GASTOS DE CAMINO

CON CARGO AL PROGRAMA DE VECTORES. /;
/ /
FIRMA DEL COMISIONADO FIRMA DEL JEFE INMEDIATO
rd \

! . (=S

LAZAR VAIQUER V 8 DE = ACIRIGOBERT L ACEVEDO.

JURISDICCION SANITARIA . | ;
COORDINACION DE VIGILANG [/

DECLARO BAJO PROTESTA DE DECIR PDA VERDAD QUE LOS DATOS ASEM, Mﬁs%ﬁ HH%REE SON V ADEROS, A% COMO LA DOCUMENTACION ANEXA QUE REUNME LOS
REQUISITOS ASCALES EFECTIVAMENIE EXPEDIDA POR LOS PRESTADORES DE SER TOS CORRESPONDEN A LOS CONCEPTOS DE GASTOS AUTORIZADOS EN LOS
LUINEAMIENTOS PARA REGULAR EL OTORGAMIENTO DE VIATICOS Y PASAJES EN LA ADMINISTRACION PUBLICA CENTRAL Y PARAESTATAL DEL ESTADO DE GUINTANA ROO.

C. VICTOR MAN

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 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 Informacién Publica para el Estado de Quintana Roo. Para mds informacién sobre el uso de sus datos personales consulte nuestro Aviso de Privacidad Integral en

http://aroo.gob.mx/sesa/avisos-de-privacidad.
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3 NSTANCIA DE DESEMPENO DE LABORES O COMISIONES TEMPORALES ;
EN LUGARES DISTINTOS AL DE ADSCRIPCION. Qfé:\ Lase s ]

SERVICIOS E"‘" TALES [ SERVICIOS £5
DE SALLu NUM. DE OFICIO DE LA ORDEN INISTRACION DE VIATICOS DE SAY
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Anexo IV

‘g.un a

POR EL FUNCIONARIO RESPONSABLE DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA
ANTE LA CUAL SE DESARROLLO LA COMISION.
rf/
HAGO CONSTAR QUEELC. VICTOR MANUEL SALAZAR VAZQUEZ
LABORO EN ESTA CIUDAD DE: CHETUMA g/ IDERITAS, LAGUNA GUERRERO, RAUDALES.
LUIS ECH IA Y SUBTENIENTE LOPEZ

LOS DiAS:

A 1546 AGO 2022
7

POR LA DEPENDENCIA QUE GENERO LA COMISION

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

ERVICIOS ESTATALES DE SALUD
JURISD!CC]ON SANITARIA No. 1
ATURA

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 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) realizarén transferencias de datos personales, para atender requerimientos del articulo 91 Fraccién IX de la Ley de Transparencia y
Acceso @ la Informacion Publica para el Estado de Quintano Roo. Para mds informacidn sobre el uso de sus datos personales consulte nuestro Aviso de Privacidad Integral en

h ‘av. idad.
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