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Dependencia: SERVICIOS ESTATALES DE
SALUD EN QUINTANA ROO

Direccién de: JURISDICCION SANITARIA No.1

Area: DEPTO. DE VECTORES

No. de Oficio: SES/JS1/CVENECTORES/5159/X1/2022.

#2022, Ano del Nuevo Sistema de Justicia Laboral en el Estado de Quintana Roo”

ASUNTO: Comisién.

Chetumal, Q. Roo, a 15 noviembre 2022.

C. JULIO ALBERTO PREN MANZANILLA.
JEFE DE SECTOR EN PROGRAMAS DE SALUD
PRESENTE.

Por medio del presente, le informo que se le comisiona del dia 16 al 19, 22 al 26,
28 nov al 01 dic 2022 del ano en curso, a las localidades de Pedro A. Santos, para
realizar Actividades De Vigilancia Epidemiologica, 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.

C.c.p.- Minytario.
GAGC, Cf'}A/R Aljabr*

Av. Chapultepec No. 267 Col. Centro. C.P. 77000. Chetumal, Quintana Roo, México. SSA SESA

Tel.: (983) 83 51921 Ext. 65350. Imagen.sesa@gmail.com SECRETARIA SERVICIOS ESTATALES
DE SALUD DE SALUD
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Oficio de Comisién No. 5159/2022
ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS Y PASAJES
Clave o o ool
Fim . - Denominacié | Denominaci Area de
Ejercicio 7 Timestre Tipo de Plaza nivel del ndel puesto | 6 del cargo axholcion
V4 puesto
/ / ) Jere DE JEFE DE l;C/
g /| SECTOR E SECTOR EN
2022 OCTUBRE - DICIK/MBRE FEDERAL / MOZO’E}S’ PRO MAS Pﬂpés.: MAS VECTORES
/ DE SATUD DE SALUD
. _— e NUmero de personas Importe
Nombre completo del (la) servidor(a) publico(a
flo) folp ol Denominacién del encargo ﬁzc;girl?f acompanantes en el ejercido por el
o comisién i ional encargo o comision del total de
Nowbiels] Primer Segundo " o) servidor publico acompadnantes
apellido /" apelidg ’
4 e va 7
JULIO ALBERTO  / PREN / MANZANILLA | ACTIVIDADES DE VIGILANCIA
L EPIDEMIOLOGICA HACKINAL - wa
RFC. PEMJ740709Q4A
Cargo al Programa: VECTORES
TR 7 7
Lugar de qqsmmlon del Lugar del encargo o comision Periodo dek'gncurgo 0
comisionado Motivo del Medio de comision
encargo o Trarsporie Salida Regreso
Pais Estado | Ciudad Pais Estado Ciudad / comision {hora/dia/- | (hora/dia/
/ n 2
o mes/ afic) | mes/ afo)
/ : TERRESTRE | 07:00 HRS. | /07:00 HRS.
ACTIVIDADES DE 111/2022, | 19411/2022,
CHETUM VIGILANCIA 0600 HRS. | 86:00 HRS.
MEXICO | GQROO AL MEXICO | QROO PEDRO A. SANTOS EPIDBIOLOGIC ﬂﬁl{?ﬁ?l 26/11/2023.
A 0600 HRS. | 06:00HRS.
28711/2022 | 01/12/2022
(
Importe ejercido por el encargo o comision
Clave (s) Presupuestal (es): 21 Anticipo Liquidacién
. 4 Importe de gastos no
; Denominacion de lo imponte asignado por rpaie ?‘m'do erogados derivados
Clave de portidas conceplo de gastos de con motivo del
partida del encargo o
viaficos encargo o comision =
comisién
37501 Vidticos en el pais $ 350.00 $ 350.00 $ 3500
7o Pasajes aéreos nacionales
Paosajes terrestres
930l nacionales
37301 Pasajes monrir_nos. lacustres
y fluviales
39201 Impuestos y derechos
Total comision: $ 350.00 $ 350.00 $3500

Respecto alos informes sobre el encargo o comision

Fecha de entrega del informe de la comision o encargo Hipervinculo al informe de la comisién o Hipervinculo a los W
encomendado encargo ghcome do comprobant neamientos para
(dia, mes, afio) ﬁ::eo:jes 0L pef’qr::lc;o ' fegu.al:_:;d
: _ otorgami e
5 07/12/2022 laboges /2 |/ vidticos y pasaij
EL COMISIONADO DE ICCION SANITARIA N
C. JULIO ALBER FEN MANZANILLA DR.
Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de viaticos y/o pasajes, por el monto otorgado y con la documentacigh 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 ob

cOry diente de mi

L

ldo en la quincena que aplique.

ciém, autorizo me sea descontado el importe

Se le informa gue los Servicios Estatales de Salud (SESA) realizarén transferencias de datos personales, para atender requerimientos del articulo 91 Fraccidn IX de la Ley de Transparencia y
Acceso a la rnﬁmnxmn Publica para el Estado de Quintona Roo. Para mdas informacion sobre el uso de sus dotos personales consulte nuestro Aviso de Privacidad Integral en
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Oficio No.: §159/2022
o
INFORME DE LA COMISION e
W4
UNIDAD RESPONSABLE = FECHA DE!ECAIORACION
JURISDICCION SANITARIA #1 V4 15/11/2022
DATOS GENERALES ¥
-
NOMBRE DEL COMISIONADO JULIO ALBERTO PREN MANZANILLA
/
CARGO DEL COMISIONADO JEFE DE SECTOR EN PROGRAMAS VSALUD
ADSCRIPCION DEL COMISIONADO JURISDICCION SANITARIA #1
PERIODO DE LA COMISION 16 AL 19, 22 AL 26, 28 NOV AL OF DIC 2022
LUGAR DE LA COMISION " PEDRO A. SAmoé/
IMPORTE DE VIATICOS OTORGADOS 3500 4
4
il [} r
SN, P
PARA REALIZAR ACTIVIDADES DE VIGILANCIAREEIRORDTICA . POR LO QUE SE LE AUTOR}(A 10 DIAS DE GASTOS DE
CAMINO COWARGE AL PROGRAMA DE VECTORES.  /
R / ,_
SERVICIOS ESTATA § /
JURISDICCION /
COORDINACH /
rd
FIRMA DEL COMISIONADO DRA. CAAUDIA PAOLA FIRMA DEL JEFE INMEDIATO
LOPEZ AGUERO AL
ﬁ FIRMA DEL JEFE INMEDIATO Y
C. JULIO ALBERTO PREN MANZANILLA  viGiaios troomoocA

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 EFECTIVAMENIE EXPEDIDA POR LOS PRESTADORES DE SERVICIO Y QUE ESTOS 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.

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
correspondi de mi sueldo en la quincena que aplique.
Se le informa que los Servicios Estatales de Salud (SESA) realizardn transferencias de datos personoles, para atender requerimientos del articulo 91 Fraccidn IX de la Ley de Transparencia y
Acceso a la Informacidn Piblica para el Estado de Quintana Roo. Para mds informaocion sobre el uso de sus datos personales consulte nuestro Aviso de Privacidad Integral en

http: 8 5-d\ idad.
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Ty,
/ ; : &N
ONSTANCIA DE DESEMPENO DE LABORES O COMISIONES TEMPORALES :,\_, ]
EN LUGARES DISTINTOS AL DE ADSCRIPCION. w@;" &

i.-\\,;tl_ 1®] ,;:?V?ALE
iy NUM. DE OFICIO DE LA ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS LS SRLED
/ Y PASAJES: 5159//2022 e /:rwn

AHT

oatd s 5o N
L&, /31 BJANNY/22 /672, /B 7T2U /25

POR EL FUNCIONARIO IIESPONSABLE DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA
ANTE LA CUAL SE PESARROLLO LA COMISION.

HAGO CONSTAR QUEEL C. JULIO ALBERTO PREN MANZANILLA

LABORO EN ESTA CIUDAD DE: PEDRO A. SAI:HOS

LOS DIAS: 16 AL 19,22 AL 26, 28 NOV AL Of{ DIC 2022

{ :

/
/%01 /
AR Fi
" i f
. NOMBRE Y FIRMA 2 N ]}ﬁ\ SELLO
12,25 2y, 2§ m)ov’]/u_ 28 %5, 30, ou)s s

POR LA DEPENDENCIA QUE GENERO LA COMISION

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

‘
¢ Ve

”SERVICIOS ESTATALES DE SALUL

JURISDICCION SANITARIANO 1
JEFATURA

SELLO

Me comprometo a comprobar, el importe 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 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 Transparencio y

I,

Acceso a la Informacion Publica para el Estado de Quintana Roo. Para mds informacion sobre el uso de sus dotos per les ¢ Aviso de Privacidad integral en
http: .gob.m isos-




