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ETARIA DE SALUD
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SALUD EN QUINTANA ROO
Direccién:  JURISDICCION SANITARIA No.1
Coordinacién:  DE SERVICIOS A LA SALUD

Area: P.AS.IA.

Oficio No: SES/DDG/CSS/JS1/PASIA/1 éBB/I/XIZOZZ

Asunto: COMISION
Chetumal, Quintana Roo, a 09 de Septiéfﬁbre

“2022, Aho del Nuevo Sistema de Justicia Laboral en el Estado de Quinta

DR. CARLOS ADRIAN VAZQUEZ GARCIA
RESPONSABLE DEL DEPTO DE PASIA
DE LA JURISDICCION SANITARIA No. 1
PRESENTE.-

Por medio de la presente, me permito dirigirme a usted para comisiona
14 de Septiembre del afio en curso, al C.S.R. LIMONES para realizar su
del Programa de vacunacion Universal.

Lo anterior se llevara a cabo en el vehiculo PARTICULAR HONL
TOURING con placas UUA-613G. Por lo cual se autoriza una cuota de

sin pernocta por dia comisionado, que seran cargados al progt

vacunacion universal.

No omito manifestar que dicha comisién puede estar sujeta a cambios deb
necesidades del programa.

Sin otro asunto en particular, aprovecho la ocasién para hacerle llegar u
saludo.
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g apultpec No 267 Col Centro CP 77000.
Chetumal, Quintana Roo, México.
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Oficio de Comision No. 188§

ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS Y PASAJES

OPORTUNIDADES

SS

D SECRETARIA DE

EIGRE: SALUD

Anexo Ill

Eiercicio Thimestis Tibo di Plasa Clave o nivel | Denominacién | Denominacién Area de
] P del puesto del puesto del cargo adscripcién
2022 JULle BASE CQN'FIANZA CF41040 MEDICO GRAL. ‘MEDICO GRAL. PASIA
SEPTIEMBRE P, .
Nombre completo del (la) servidor(a) ptiblico(a) o Tisade i | Ao e pecpnas Importe ejercido
Denominacion del : acompafiantes en el
s (Nacional / i oy por el total de
encargo o comisién IETRACiGAED encargo o comision SSHBEREAES
Primer Segundo nternacional) | ey servidor publico P
Nombre(s) . .
apellido apellido
CARLOS s SUPERVISAR EL
ADRIAN ity et PROSRAMADE | NACIONAL 0 “$0.00
¥ VACUNACION g # §
R.F.C.. VAG(C860216172 UNIVERSAL
Cargo al Programa:____PASIA (VACUNACION UNIVERSAL)
Lugar de adscripcion del comisionado Lugar del encargo o comision Periodo del encargo o comision
Motivo del encargo o Medio de Salida Regreso
Pais Estado Ciudad Pais Estado Ciudad comision Atanzpons (horaldia/mes/ | (horaldiaime
aro) s/ affio)
SUPERVISAR EL P
s 4 PROGRAMA DE < lorooam. ¥ o7:00 .
M|5:§|co QROO CHETUMAL #| MEXICO QROO LIMONES VACUNACION . 1001509
UNIVERSAL. TERRESTRE
Importe ejercido por el encargo o comisién
Clave (s) Presupuestal (es): 21 Anticipo Liquidacién
Importe asignado por Importe ejercido con Importe de gastos no
Clave de partidas Denominacién de la partida concepto de gastos de motivo del encargo o erogados derivados del
viaticos comision encargo-o comision
37501 Vidticos en el pais $870 $435 < 3435
37101 Pasajes aéreos nacionales
37201 Pasajes terrestres nacionales
37301 Pasajes maritimos, lacustres y fluviales
39201 Impuestos y derechos
Total comision: $870 % _ $435 $435 ‘

Respecto a los informes sobre el encargo o comision

encomendado
(dia, mes, afio)

Fecha de entrega del informe
de la comisién o encargo

Hipervinculo al informe de la col
encomendado

mision o encargo

Hipervinculo a los
comprobantes fiscales
o constancia de
desempefio de labores

Line

d

Hipervinculo a los

regular el ofs

g

amientos para

ugam‘reﬁcT—"\>

ificos y pasajes

156/09/2022

EL COMISI(?{NADO rd

DR. CARLOS Al
GARCIA

Me comprometo a comprobar, el importe asighado 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 un periodo méximo de 5 dias al término de la comisién, en el evento de omitir esta obligacion, autorizo me sea d tad i
Se le informa que los Servicios Estatales de Salud (SESA) realizardn transferencias de datos personales, para atender requerimientos del articulo 91 Fraccién IX de la Ley de Transparenciay Acceso a la informacion
Pdblica para el Estado de Quintana Roo. Para mayor informacién sobre el uso de sus datos personales consulte nuestro Aviso de Privacidud Integral en http://qroo.gob.mx/sesa/avisos-de-privacidad.

IAN VAZQUEZ

el importe corresp

CASTRO

de mi sueldo en la quincena que aplique.

NIO GALVAN

Anexo Il
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Anexo I
Oficio No.: 1888
INFORME DE LA COMISION
UNIDAD RESPONSABLE FECHA DE ELABORACION
JURISDICCION SANITARIANo. 1 - 09/09/2022
DATOS GENERALES
NOMBRE DEL COMISIONADO DR. CARLOS ADRIAN VAZQUEZ GARCIA
CARGO DEL COMISIONADO RESPONSABLE DEL PROGRAMA DE PASIA JSN 1°
ADSCRIPCION DEL COMISIONADO JURISDICCION SANITARIA No.1
HERIGEC DE LA/ CONISION 14 DE SEPTIEMBRE DEL 2022
LUGAR DE LA COMISION .
IMPORTE DE VIATICOS OTORGADOS 3500

SE REALIZA SUPERVISION AL CENTRO DE SALUD DEL PROGRAMA DE VACUNACION UNIVERSAL| SIN
NINGUN CONTRATIEMPO.

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

Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de viaticos y/0 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 dfas al término de la comisi6n, en el evento de omitir esta obligacién, autorizo me sea descontado el importe correspondiente de mi sueldo en la quijicena que aplique.

Se le informa que los Servicios Estatales de Salud (SESA) izardn t ncias de datos , 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 mayor informacion sobre ef uso de sus datos personales consulte nuestro Aviso de Privacidad Integral en http://qroo.qob.mx/sesa/avisos-de-privecic




MS.P. Alejandra Aguirre Crespo

Secretaria de Salud y Directora General
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de los Servicios Estatales de Salud QUINFANA ROO M‘z‘s’; i J;’f:s SERVICIOS ESTATALES
ANG T OPORTUNIDADES|

CONSTANCIA DE DESEMPENO DE LABORES O COMISIONES TEMPORALES
EN LUGARES DISTINTOS AL DE ADSCRIPCION.

NUM. DE OFICIO DE LA ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS
Y PASAJES: SES/DDG/CSS/JS1/PASIA/1888/1X/2022

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

gAGO CONSTAR QUE EL CARLOS ADRIAN VAZQUEZ GARCIA

LABORO EN ESTA CIUDAD LIMONES
DE:

LOS DiAS: 14 DE SEPTIEMBRE DEL 2022

Prl /"'b/h{i (;0/5/%""0/@ rnévﬂ\ Af[ teo

NOMBRE Y FIRMA SELLO

POR LA DEPENDENCIA QUE GENERO LA COMISION
“;D()S A
EL COMISIONADO CUMPLIO CON LOS TRABAJOS ENCOMENDADOS EN c}E PO 1"
Y FORMA CON BASE EN LOS REQUERIMIENTOS ESTABLEClDOS 23000 @a
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JURISDICCION SANITARIA Moy 1
JEFATURA

LONIO GALVAN CASTRO
RE 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 maximo de 5 dfas al término de la comisién, en el evento
de omitir esta obligacidn, 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 Informacion Publica para el Estado de Quintana Roo. Para mayor informacién sobre el uso de sus datos
personales consulte nuestro Aviso de Privacidad Integral en http://qroo.qob.mx/sesa/avisos-de-privacidad.

SERVICIOS ES[TATALES DE|SALUD



PARA SUPERVISAR EL PROGRAMA DE VACL

UNIVERSAL

Datos Generales

Instancia Gubernamental

Jurisdiccién Sanitaria 1/

Tipo de servidor publico

No titular ’

Tipo de respgﬁsable del gasto
Comisién Costeada por e| Sujeto obligado
Ejercicxio

2022 Vi

Periodo que se reporta
septiembre ¢

Tipo de viaje

Local

Numero de Personas acompahantes
0

lmpofte ejercido por e] total de acompanantes
0.00 /

Datos de |3 comisidn
Pais de origen
México

Estado de origen
Quintana Roo

Ciudad de origen
Chetumal
Municipio de origen
Othén P. Blancg

Pais de destino
México

Estado de destino

2uintana Roo
Ciudad de destino

JNACION




LIMONES
Motivo del encargo o comisidn

Se supervisa el programa de Vacunacion universal y se realiza aplicacion de biologico a la poblagion

Fecha de salida
2022-09-14

Fecha de regreso
2022-09-14

Datos de la partida

Gasto total en pasaje (aéreo + terrestre)
0.00

Hospedaje

0.00

Viaticos comprobados

435.00

Viaticos sin comprobar

0.00

Importe ejercido por partida
435.00

Recurso econdmico

Mixto

Importe total erogado con motivo del encargo o comisidén
435.00

Importe total no erogado
0.00

Fecha de entrega del informe
2022-09-15

Reportes

Actividades realizadas

SE REALIZA SUPERVISION DEL PROGRAMA DE VACUNACION UNIVERSAL CON EXITO
Resultados obtenidos

LA MEJORA CONTINUA DEL PROGRAMA DE VACUNACION

Contribuciones

AUMENTO DE COBERTURAS DE VACUNACION MEDIANTE LA APLICACION DE BIOLOGICO A LA POBLACION

Conclusiones
SE CONCLUYE LA COMISION CON EXITO

Datos de la informacidn

Periodo de actualizacién

julio - septiembre

Fecha de actualizacion de la informacién
2022-09-25

Fecha de validaciéon de la informacion
2022-09-25

Area(s) o unidad(es) administrativas que genera(n) o posee(n) la informaci




DEPARTAMENTO DE RECURSOS FINANCIEROS JSN 1
Importe total de la comision
435.00 /
{
COMISIONADO
(Nombre y firma) /4
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DECLARO BAJO PROTESTA DE DECIR LA VERDAD QUE LOS DATOS ASENTADOS EN ESTE INFORME SON VEF
DOCUMENTACION ANEXA QUE REUNE LOS REQUISITOS FISCALES EFECTIVAMENTE EXPEDIDA POR LOS PRESTAD
ESTOS CORRESPONDEN A LOS CONCEPTOS DE GASTOS AUTORIZADOS EN LOS LINEAMIENTOS PARA REGULA
VIATICOS Y PASAJES EN LA ADMINISTRACION PUBLICA CENTRAL Y PARAESTATAL DEL ESTADO DE QUINTANA ROO.
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