SECRETARIA DE SALUD

(QLJINLANA ROO

Dependencia: SERVICIOS ESTATALES DE

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

No. de Oficio: SES/JS1/CVENECTORES/4367/1X/2022.

ASUNTO: Comision.

Chetumal, Q. Roo, a 29 septiembre 2022.

C. FERNANDO ARNALDO ORTEGON UC.
TECNICO EN-PROGRAMAS DE SALUD
PRESENTE.

Por medio del presente, le informo que se le comisiona del dia 03 al 08, 10 al 15
oct 2022 del afio en curso, a las localidades de Cocoyol, Cacao, Sabidos, Allende,
Palmar, Sacxan, Ucum, Huay Pix, Ramonal, Xulha, Rojo Gomez, Madrazo, para realizar
Actividades De Supervision, por lo cual se le autoriza 10 dias de viaticos con cargo al
Programa de Vectores.

Sin otro particular, me despido de Usted no sin antes enviarle un cordial saludo.
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Jurisdiccion Sanitaria No.1
GAGC C RMCA/jalyt. Andrés Quintana Roo Col. Centro. C.P. 77000.
Chetumal, Quintana Roo, México.
Tel.: (983) 83 51921 Ext. 65350
Imagen.sesa@gmail.com



SECRETARIA DE SALUD

QUINTANA ROO

Anexo |
Oficio de Comisién No. 4367 /2022
ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS Y PASAJES
Clove o s Bl o ;
R v , Denominacié | Denominaci Area de
Ejercicio / Timestre Tipo de Plaza nivel del ndel puesto { 6n del corgo ipcén
y 7 puesto
: / TECNICO.EN TECNICO EN /!
202 OCTUBRE - IEMBRE ESTATAL MO02073 PROGRAMAS | PROGRAMAS VECTORES
DE SALUD DESALUD
A g o NUmero de personas Importe
Nomb leto del (la) servidor|a) publico(a .
St fla) (@ p () Denominacién del encargo L o d.e yiy acompanantes en el ejercido por el
il [Nacional / e
- © comision Int ci ) encargo o comision del total de
Kiombratd Primer Segundo one servidor publico acompanantes
. apellido apelido
FERNANDO ARKWALDO ORTEGON, uc ACTIVIDADES DE
. Y SUPERVISION N B »o
RF.C.: OEUF?240503GHD
Cargo al Programa: VECTORES
Lugar de a_c_lsaipcién del ,""Lugcrdei encargo o comisién Periodo da‘gr_wcc:rgoo
comisicnado Motivo del Medio de comision
encargo o Transporte salida Regreso
Pais Estado | Civdad Pais Estado Civdad |, comision (hora/dia/ | (hora/dia/
mes/afc) | mes/ ano)
COCOYOL, CACAO, SABIDOS. ALLENDE, V4 TERRESTRE 0}1“.00 HRS. 06200 HRS.
CHETUM PALMAR, SACXAN, UCUM, HUAY PIX, ACTIVIDADES DE 03/10/2022, .| 08/10/2022,
MEXCO: | GRQG | ™75 | MEICE | GROQ RAMONAL, XULHA, ROJO GOMEL, SUPERVISION 0600 HRS. | 06:00 HRS.
MADRAZO 10/10/2022 | 15/10/2022
Importe ejercido por el encargo o comision /
Clave (s) Presupuestal (es): 21 i Anficipo Liquidacion
_ A Importe de gastos ne
R — Denominacisndela | o ot | Conmolods | Sogodos dervodos
: 0 pariido pviéﬁcc?s encargo o comision s g
9 comision
37501 Vidticos en el pais $ 350.00 $ 350.00 $43500
37101 Pasajes aéreos nacionales
Pasagjes temrestres
47201 nacionales
37301 Pasojes maﬁtir_nos, lacustres /
y fluviales S
rd
39201 Impuestos y derechos /
Total comisién: $ 350.00 $350.00 $3500
Respecioo los informes sobre el encargo o comision
Fecha de entrega del informe de la comision o encargo Hipervinculo alinforme de la comisién o Hipervinculo a los 4_@@
encomendado f encargo encomendado comprobante: neamientos para
(dia, mes, afo) { fiscales o cons i regular el
eserioeN\p otorgamiento de
21/1p 22 /-, 4 vlahcosvposq
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Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de vidticos y/o pasajes, por el monto otorgado y con la documentacidn 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 Solud (SESA) realizardn transferencins de datos personales, para atender requerimientos del articulo 91 Froccion IX de la Ley de Transparencia y
Acceso o la Informacién Publica paro el Estodo de Quintano Roo. Para mas informacién sobre el uso de sus dotos personales consulte nuestro Aviso de Privacidod Integrol en



SECRETARIA DE SALUD

QUINTARAROG

Anexo Il
Oficio No.: 4.’?722022
/
INFORME DE LA COMISION
£ z
UNIDAD RESPONSABLE il FECHA DE ELABORACION
JURISDICCION SANITARIA #1 / 29/09 /2022
DATOS GENERALES'/
NOMBRE DEL COMISIONADO FERNANDO ARNALDO ORTEGON UC
CARGO DEL COMISIONADO TECNICO EN PROGRAMAS DE SALUD
ADSCRIPCION DEL COMISIONADO JURISDICCIONSANITARIA #1
PERIODO DE LA COMISION 03 ALO8, 10 AL 15 OCT 2022

COCOYOL, CACAO, SABIDOS, ALLENDE,
PALMAR, SACXAN, UCUM, HUAY PIX,

LUGAR DE LA COMISION RAMONAL, XULHA, ROJO GOMEZ,
MADRAZO
IMPORTE DE VIATICOS OTORGADOS 3500”
[

PARA REALIZAR ACTIVIDADES DE SUPERVISION .P_Q;Z @iﬁkﬁ LE AUTORIZA 10 DIAS DE GASTOS DE CAMINO . CON
CARGOAL GRAMA DE VECTORES.
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COURDI UE VIGJLANGIA
EPI@EMOLOGIOA

FIRMA DEL COMIS ADO DRA. CLAUDIA PAOLA
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I FIRMA DEL JEFE INMEDIATO Y
O ORTEGON SELLO DE LA COCRD. DE
VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

DECLARO BAJO PROTESTA DE DECIR PLA VERDAD QUE LOS DATOS ASENTADOS EN ESTE INFORME SON VERDADEROS, ASI COMO LA DOCUMENTACION ANEXA QUE REUNE LOS
REQUISTOS FASCALES EFECTIVAMENTE EXPEDIDA POR LOS PRESTADORES DE SERVICIO Y QUE ESTOS CORRESPONDEN A LOS CONCEPTOS DE GASIOS AUTORIZADOS EN LOS
LINEAMIENTOS PARA REGULAR EL OTORGAMIENTO DE VIATICOS Y PASAJES EN LA ADMINISTRACION PUBLICA CENTRAL Y PARAESTATAL DEL ESTADO DE GUINTANA ROO.,

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 méiximo 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 transferencias de datos personales, para atender requerimientos del articulo 91 Fraccidn IX de la Ley de Transparencia y

Acceso a la Informacidn Publica poro el Estado de Quintana Roo. Para mds informacion sobre el uso de sus datos personales consulte nuestro Aviso de Privacidad Integral en
http:, 0.gob. esa/avisos-d



SECRETARIA DE SALUD

SLUNIANAROD

Anexo IV
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: 4347 /2022 : e
' i e 7
SER\ ALE

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

FERNANDO ARNALDO ORTEGON UC

HAGO CONSTAR QUEELC.

LABORO EN ESTA CIUDAD DE: COCOYOL, CACAO, SABIDOS, ALLENDE, PALMAR,
. SACXAN, UCUM, HUAY PIX, RAMONAL, XULHA, ROJO

GOMEZ, MADRAZO

LOS DiAS: 03 AL08, YO AL 15 OCT 2022 N"-;,
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POR LA DEPENDENCIA QUE GENERO LA COMISION

EL COMISIONADO CUMPLIO CON LOS TRABAJOS ENCOMENDADOS EN TIEMPO
~ Y FORMA CON BASE EN LOS REQUERIMIENTOS ESTABLECIDOS.
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diente, y en su caso reintegrar los

i6n corresy

Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de vidticos y/o pasajes, por el monto otorgado y con la doc
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 per: les, para atender requerimientos del articulo 91 Fraccidn IX de la Ley de Transparencia y
Acceso a la Informacion Publica para el Estado de Quintana Roo. Pora mds informacion sobre el uso de sus datos personales consulte nuestro Aviso de Privacidad Integral en

cidad.

http: o.gob.m



