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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/43/1/2023.

%2023, Ano de la Paz y Seguridad”
ASUNTO: Comision.

Chetumal, Q. Roo, a 1 enero 2023.

C. EMILIO MATA RODRIGUEZ.
JEFE DE SECTOR EN PROGRAMAS DE SALUD
PRESENTE.

Por medio del presente, le informo que se le comisiona del dia 02 al 07, 09 al 14
ene 2023 del afo en curso, a las localidades de Chetumal, Calderitas, Laguna Guerrero,
Raudales, Luis Echeverria Y Subteniente Lopez, 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 up cordial saludo.
o £
.:9-4 é}ﬁg P

C.c.p.- Minutario.
GAGC/VA CﬁA{R CA/jabr*

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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Anexo | /
Oficio de Comision No. 4372023
ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS Y PASAJES
/ Clave o g i "
0 BE . ¥ - Denominacié | Denominaci Area de
E]erclmc/ Timesire 1 /,1 Tipo de Plaza nivel del n del puesto | 6n del cargo akcripeidn
/ puesto y
7 7 7 7
q/f / : JEFE DE , JEFE DE > s
.| SECTOREN SECTOR EN
2003 ENERO - MARZ FEDERAL MO2055 PROGRAMAS | PROGRAMAS VECTORES
DE SALUD DE SALUD
Nombre completo del (la) servidar(a) publico(a) . i NUmero de personas importe
3 { lop Dénominacién del encargo 1}%33;:;?'? acompanantes en el ejercido por el
- o comisién Infemacional) encargo ¢ comision del total de
/ Prirner Segundo servidor publico acompaantes
Nobeels). o/ apelido Japetido /.
/ r,. /.?
EMILIO MATA /| RODRIGUEZ / ACTIVIDADES DE '
/ : SUPERVISION HACIONAL @ 00
RFC..  MARESOBIS4ZA
Cargo al Programa: VECTORES /
Lugar de c:_c_lsmpmén del Lugar del encargo o.comisién . Periodo del_ encargo o
comisionado ) Motivo del Medio de comision
encargo o Transporie Salida Regreso
Pais Estado | Ciudad Pais Estado Ciuvdad V4 comision {hora/dia/ | (Wora/dia/
/ ~ mes/ ano) | mes/ afof
CHETUM CHETUMAL, CALDERTAS. LAGUNA Acnvy;&ges DE o g 002{;01)10;;{? 3 bgﬁfﬁ:é
MEXICO QROO MEXICO | QROO | GUEFRERO, RAUDALES, LUIS ECHEVERRIA Y / g £
AL SUBTENIENTE LOPEZ SUPERVISION 06:00 HRS. | 0&:00 HRS.
09/01/2023 | 14/01/2023
Irnborte ejercido por el encargo o comision r
Clave (s) Presupuestal (es): 21 Anticipo Liquidacion
5 ey Importe de gastos no
! Cenominacién de la MpOIS aRgnad por mpode ejsecido erogados derivados
Clave de parlidas : = concepto de gastos de con motivo del
paric vidticos encargo o comision 9l encngo o
9 e comision
37501 vigticos en el pais $ 3500
' 4
37101 Pasajes aéreos nacionales pd
Pasai /
37201 IPcso;e§ terrestres .
nacionales Y.
r 4
37301 Pasajes mﬁﬁm. lacustres
y fluviales
3gz2mn Impuestos y derechos ’
Total comision: $ 3500
Respectoalos infc;rmes sobre el encargo o comision
Fecha de entrega delinforme de la comisién o encargo Hipervinculo alinforme de la comision o Hipervinculo a los
encomendado encargo encomepdado Lineamientos para
(dia, mes, afio) " X reg\juu;.-l
otorgamiento de
20!40! /2023 | L vidticogy-pasaje;
EL COMIJONADO / ADMINISTRABERMIURISPICCIONAL NO. 1 RISDIZCION SANITARIA NQZF
C. EMILIO MAT IGUEZ M. B CALAROMERD SN\ _of CEAMA LK N TOMOEet
4

Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de viaticos y/o pasajes,
importes no devengados, dentro de un periodo miximo de
correspondiente de mi sueldo en la quincena que aplique.

Se le informa que los Servicios Estatales de Salud (SESA) realizardn trarsferencias 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 mds informacion sobre el uso de sus datos personales consulte nuestro Aviso de Privacidad Integral en
http://aroo.gob.mx/sesa/avisos-de-privacidad.

por el monto otorgado y con la documentacién correspondiente, y en su caso reintegrar los -
5 dias al término de la comisién, en el evento de omitir esta obligacién, autorizo me sea descontado el importe
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Oficio No.: 43/2023
/
F mronwé DE LA COMISION
/ 5
UNIDAD RESPONSABLE - / FECHA DE ELABORACION
JURISDICCION SANITARIA /(l 01/01 ;;553
DATOS GENERALES

NOMBRE DEL COMISIONADO EMILO MATA RODRIGUEZ

CARGO DEL COMISIONADO JEFE DE SECTOR EN PROGRAMAS DE SALUD

ADSCRIPCION DEL COMISIONADO JURISDICCION SANITARIA #]1

PERIODO DE LA COMISION 02 AL 07,09 AL 14 Ep 2023

CHETUMAL, CALDERITAS, LAGUNA
LUGAR DE LA COMISION GUERRERO, RAUDALES, LUIS ECHEVERRIA Y
SUBTENIENTE LOPEZ
IMPORTE DE VIATICOS OTORGADOS 3500 '
»
LT /
)
PARA REALIZAR ACTIVIDADES DE SUPERVISION , RORME /SE LE AUTORIZA 10 DIAS DE GASTOS DE CAMINO CON
CARG® Af; PR A DE VECTORES
L SAEID '
ARIA RO
VIGIL/
UIfr%
FIRMA DEL COMISIONADO DRA. CLAUDIA PAOLA
/ LOPEZ AGUERO
FIRM A DEL JEFE INMEDIATO ¥
C. EMILIO MATA RQDRIGUEZ VR AN B ek

DECLARO BAJO PROTESTA DE DECIR PLA VERDAD QUE LOS DA‘IOS. ASENTADOS EM ESTE INFORME SON VERDADEROS, ASl COMO LA DOCUMENTACION ANEXA QUE REUNE LOS
REQUISITOS ASCALES EFECTIVAMENTE EXPEDIDA POR 1LOS PRESTADORES DE SERVICIO ¥ QUE ESTOS CORRESPONDEN A LOS CONCEPTOS DE GASTOS AUTORIZADOS EN LOS
LINEAMIENTOS PARA REGULAR EL OTORGAMIENTO DE VIATICOS Y PASAJES EN LA ADMINISTRACION PUBLIC A CENIRAL Y PARAESTATAL DEL ESTADO DE QUINTANA ROOD,

Me comprometc a comprobar, el importe asignado en concepto de vidticos y/o pasajes, por el monto otorgado y con la doc tacion correspondi
importes no devengados, dentro de un periodo maximo de 5 dias al término de la comisién, en el evento de omitir esta obligacitn, autorizo me

correspondiente de mi sueldo en la quincena que aplique.

te, y en su caso reintegrar los
sea descontado el importe

Se le informa que los Servicios Estatales de Salud (SESA) realizardn transferencias d¢ datos personales, para atender requerimientos del articulo 91 Fraccién 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

o.gob.m; isos-de-, idad.

datos personales consulte nuestro Aviso de Privacidad Integral en
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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: 43 /2023 /

/

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

HAGO CONSTAR QUEELC. EMILIO MATARODRIGUEZ

CHETUMAL, CTALDERITAS, LAGUNA GUERRERO, RAUDALES,

LABORO EN ESTA CIUDAD DE: :
LUIS ECHEVERRIAY SUBTENIENTE LOPEZ

LOS DiAS:

97, 09 AL 14 ENE 2023 ¥
N 7

S /
SERVICIOS E;J’ATALES
E SA
N

DE SALUD/ JURISDICC: ?«, 1
\ON 1 (AL - ¥,
JURISDICCIO . SECTOR 2 CHETUMAL
SECTOR 2 CHE &ym VECTORES /
VECTO i ; T
0203005 06/0//25 | NOMBREY FIRMA  ©9/0,/4/2 /3 o’/zf et
é'nv'%o M&"‘ fm%a oy
[ Qo1 By, ’LS,

' POR LA DEPENDENCIA QUE GENERO LA COMISION

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

-—

SELLO

por el monto otorgado y con la documentacién correspondiente, ¥ en su caso reintegrar los

Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de vidticos y/o pasajes,
comisidn, en el evento de omitir esta obligacién, autorizo me sea descontado el importe

importes no devengados, dentro de un periodo méaximo de 5 dias al término de la
correspondiente de mi sueldo en la quincena que aplique.

Se le informa que los Servicios Estatales de Salud (SESA) realizardn trarsferencias de datos personales, para atender requerimientos del articulo 91 Fraccion IX de la Ley de Transparencia y
Acceso o la Informacidn Publico para el Estado de Quintana Roo. Pora mds informocion sobre el use de sus datos personaies consulte nuestro Aviso de Privacidad Integrai en-

http:, o.gob.mx/sesa/avisos-de-privacii



