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Dependencia: SERVICIOS ESTATALES DE
SALUD EN QUINTANA ROO

Direccion de: JURISDICCION SANITARIA No.1

Area: DEPTO. DE VECTORES

No. de Oficio: SES/IS1/CVENECTORES/3604/VIIf2022.

ASUNTO: Comision.

Chetumal, Q. Roo, a 15 agosto 2022.

C. JESUS PAZ NAVARRO.
JEFE DE SECTOR EN PROGRAMAS DE SALUD
PRESENTE.

Por medio del presente, le informo que se le comisiona del dia 16 al 20, 22 al 27,
29 ago al 01 sep 2022 del afo en curso, a las localidades de Cocoyol, Cacao, Sabidos,
Allende, Ramonal, Palmar, Sacxan, Ucum, Buena Vista, Pedro A. Santos Y Limones, para
realizar Actividades De Exploracion Larvaria, 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 enviarle-un-cardial saludo.

C.c.p = n tano Jurisdiccion Sanitaria No .1
GAGC R%CA/' fjabx. 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 Comisién No. 3604 /2022
ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS Y PASAJES
Elven Denominacié | Denominaci Area de
Ejercicio Timesire 3 Tipo de Plaza / nivel del | n del puesta/] 6n del cargo odkcipcion }
/ / puesto /
{/ /| sereDE / sreoe N
E SECTOREN SECTOR
2022 JULIO - SEPTIEMB FEDERA MO?SS PROGRAMAS | PROGRAMAS VECTORES
DE SALUD DE SALUD
[
Nombre completo del (la) servidor(a) publico(a) Tipo de viaje NUmero de personas Importe
Denominacién del encargo (Nacional / acompanantes en el ejercido por el
3 © comision Internacional) encargo o comision del total de
Nombrels] Primer Segundo servidor publico acompadnantes
apellido apelido’
JESUS PAZ * NAVARRO ACTIVIDADES DE
EXPLORACION LARV ARIA HACIONAL 0 0
RF.C.: PANJS90101THS
Cargo al Programa: VECTORES
Lugar de adscripcion del {’ . Periodo del encargo o
Hi ar del encargo o comision L
comisionado Yo 9 Motivo del Medio de comision
encargo o Transporte Salida Regreso
Pais Estado | Ciudad Pais Estado Ciudad comision (horafdia/ | (horafdia/
. / més/ aio) | mes/ aio)
/ TERRESTRE |//06:30 HRS. [/06:30 HRS.
COCOQOYOL, CACAD, SABIDOS, ALLENDE, ACTIVIBADES DE A 14/08/2022, /2022,
CHETUM RAMONAL, PALMAR/SACXAN, UCUM, s D0 HRS. |/06:00 HRS.
MEXCQ: |GRO0 | 4y [ MEEED ) SRoD BUENA VISTA, PEDRO A. SANTOS Y b 108/2022. | 27/08/2022.
LIMONES / HRS. :00 HRS.
/0812022 1/09/2022
[
Importe ejercido por el encargo o comision
Clave (s) Presupuestal (es): 21 Anticipo Liquidacién
B . Importe de gastos no
- Denominacién de la impic e csignado pos gcee qerCIdo erogados desivados
Clave de portidas it concepto de gastos de con motivo del dal encalas o
P vidticos encargo o comisién i
coplision
37501 Vidticos en el pais $ 350.00 $ 350.00 ‘4200
37101 Pasajes oéreos nacionales
37201 Pcsc:je§ terrestres
nacionales
Pasajes maritimos, lacustres
37301 y fluviales /
39201 Impuestos y derechos /
Total comisidn: $ 350.00 $ 350,00 / $4200
Respecto a los informes sobre el encargo o comision
Fecha de entrega del informe de la comisién o encargo Hipervinculo al informe de la comision o Hipervinculo a los
encomendado encarggrencomendado
(dia, mes, afo)
07/09/2022

EL COMISION IQ?L ADMINISTRA®
C. JESUS PAZ WMAVARR

Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de vidticos y/o pasajes, por el monto otorgado y con la documenta 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

correspondi 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 Pdblica paro el Estado de Quintana Roo. Para mds informacion sobre el uso de sus datos personales consulte nuestro Aviso de Privacidad Integral en
H mx/se:
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Oficio No.: 2022

INFORME DE LA COMISION e
o 74
UNIDAD RESPONSABLE / FECHA DE ELABORACION
JURISDICCION SANITARIA #1 J,/ 15/08/2022

[

DATOS GENERALES
NOMBRE DEL COMISIONADO JESUS PAZ NAVAR(O.
CARGO DEL COMISIONADO JEFE DE SECTOR EN PROGRAMAS DE
SALUD
ADSCRIPCION DEL COMISIONADO JURISDICCION S;}MTARM #1

/
16 AL 20, 22 AL 27,29 AGO AL 01 SEP 2022

COCOYOL, CACAO, SABIDOS, ALLENDE,
RAMONAL, PALMAR, SACXAN, UCUM,
BUENA VISTA, PEDRO A. SANTOS Y LIMONES

IMPORTE DE VIATICOS OTORGADOS 4

PERIODO DE LA COMISION

LUGAR DE LA COMISION

PARA REALIZAR ACTIVIDADES DE EXPLORAC-]OI\{ AR, POR LO QUE SE LE AUTORIZA 12 DIAS DE GASTOS DE

CAMINO c:orq CARG@* @GRAMA DE VECTORES.

FIRMA DEL COMISIONADO FIRMA D

c. JESUE/ NAVARRO

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

LOPEZ AGUERO

FIRMA DEL JEFE INMEDIATO Y
SELLO DE LA COORD. DE

VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA RIGOBERTOXY

Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de viiticos 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 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 gue los Servicios Estatoles de Salud (SESA) realizaran transferencias de datos personales, para atender requerimientos del articulo 91 Fraccidn IX de la Ley de Transparencia y

Acceso a la Informacidn Publica para el Estado de Quintana Roo. Para mds informacion sobre el uso de sus datos personales consulte nuestro Aviso de Privacidad Integral en
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YNID
{ NSTAI'!CIA DE DESEMPENO DE LABORES O COMISIONES TEMPORALES
y EN LUGARES DISTINTOS AL DE ADSCRIPCION.
03 g5 STATALES
SALOD NUM. DE OFICIO DE LA ORDEN/DE MINISTRACION DE VIATICOS
Mot |y pasases: 3604 /
VECTORES ¢
Perez

POR EL FUNCIONARIO RESPONSABLE DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA
ANTE LA CUAL SE D /Rouo LA COMISION.

AAR RO

LABORO EN ESTA CIUDADDE: COCOYOL, CACA . SABIDOS, ALLENDE, RAMONAL,
PALMAR, SACXAN;' UCUM BUENA VISTA, PEDRO A.

SANTOS Y LIMONES SERVI%'ESSEEUTALE

JURISDICCION No. 1

/ DIS TRIT@A
LOS DIAS: e’gam ,20.22 AL 27. 29 AGO AL 01 9@2&% vEC TARE ¢

HAGO CONSTAR QUEEL C. JESUS PAZ

b
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JURISDICCIOM No. 4 ' "UF : .”1‘:1 -
ENTON 7" 7 31A SRTOV o
VECTOR vsc:roa;s _
22, 7_32;/ 25-2,5 5 /2072 NOMBRE Y FIRMA 2*730 51/08 /237sene SERVICIOS ESTATALE
o MO z f 1 AA /2 =S MOD ~ 1A -
JURISDICCION No. | |/
DISTRIZO 1
POR LA DEPENDENCIA QUE GENERO LA COMISION VEC ‘m'
Rr -
EL COMISIONADO CUMPLIO CON LOS TRABAJOS ENCOMENDADOS EN TIEMPO ke LU oma |
Y FORMA CON BASE EN LOS REQUERIMIENTOS BrAsLecpos“‘“ Yk 29,30,3 /a s 21

SERVICIOS ESTATALES DE SALUD
JURISDICCION SANITARIA No. 1
IEFATURA

SELLO

Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de viaticos y/o pasajes, por el monto otorgado y con la documentacin correspondiente, y en su caso reintegrar los
importes no devengados, dentro de un periodo mdximo 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 gue los Servicios Estatales de Salud (SESA) realizardn transferencias de datos personales, para atender requerimientos del articulo 91 Fraccién IX de la Ley de Transparencia y
Acceso a la Informacion Publica para el Estodo de Quintana Roo. Para mds informacién sobre el uso de sus datos personales consulte nuestro Aviso de Privacidad Integral en
htip;, .gob.mx/sesa/avisos-d idad.



