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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/JS1/CVENECTORES/296/1/2023.

“2023, Ano de la Paz y Segu:,rldad"
ASUNTO: Comisién.

Chetumal, Q. Roo, a 30 enero 2023.

C. CARLOS ALBERTO CORTES BLANQUET..
TECNICO EN PROGRAMAS DE SALUD
PRESENTE.

Por medio del presente, le informo que se le comisiona del dia 01 al 04, 07 al 11,
13 al 16 feb 2023 del afio en curso, a las localidades de Calderitas, para realizar
Actividades De Control Larvario, 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.- Minutario. I i
GAGC/VAR/CALA/RMCTAjabr*
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10212{3027 2021(3037 TRANSEORMAR
: : Oficio de Cc misién No. 29472023
ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS Y PASAJES E15
t/ Shave s Denominacié | Dencinaci Area de
Ejercicio / Timestre £ Tipo de Plaza nivel del 7 pidimbg . (’, Er ! s
. i mdel puesto | éndel cargo adscripcién
f puesto / 7 7
] § TECNICO EN A TECHI 10 EN /
2023 ENERO - (o] ESTATAL MO20 PROGRAM"S/ PROG! AMAS /_/( ECTORES
i 0 DESALUD DES .LUD
Nombre completo del (la) servidor(a) publicola : s NUmero de per onas importe
R fla) (o) fa) Denominacién del encargo T:zzgig:gff acompaiiante: zn el ejercido por el
: - © comisién Intemacional) encargo ¢ comi:én del total de
Nombre(s) Primer gundo' | _ ; servidor pobiico acompafantes
apellido apelido A .
' CARLOS ALEE?({ CORTES, BLANQL!{ ACTVID DE CONTROL
5 7 RVARIO NACIONAL 0 $0.0
RFC... COBC6110143D6 /
Cargo al Programa: VECTOR W/
Lugar de c:_c?scn'pcion del Luggrel encargo o comision Periodo del_gncorgo o
comisionado Motivo del Medio de comision
. encargo o Transporte Salida Regreso
Pais Estado | Ciudad | Pais. | Estado Ciudad s comsion; . (hera/dia/ | (hora/dial
. mes/ ano) |. mes/ afo)
% / TERRESTRE Wns. 07:00'HRS.
: | CHETUM X o oot el 06%2&%;;3_ 0 2;2;;253,
MEXICO QROO MEXICO | QRCO CALDERITAS CONTROL ° i s : g
AR AL R s 97402/2023; |11 /0242023,
US0OHRS. | O HRS.
13/02/2023 | A'6/02/2023
Importe ejercido por el encargo o comisién
Clave (s) Presupuestal (es): 21 Anticipo Liquidacion
i 3 2 Imporie de gastos no
: & Importe asignado por Importe ejercid: .
Clave de partidas Denommgén i concepto de gastos de con motivo del Sogucios devocios
PO vidticos encargo o © isj;/l: del encango.o
: % 9 Bk 7 comisién
37501 . Vidticos en el pais $ 3500/
37101 Pasojes céreos nocionales
. ' Pasgjes temrestres
Az nacionales
[
Pasajes maritimos, locustres
00} y fluviales /
39201 Impuestos y derechos /
Total comisién: ;afoo
Respecto a fos informes sobre el encargo o comision
Fecha de entrega del informe de la comisidn o encargé Hipervinculo al informe de la comisién o Hipervinculo a lo oalos
encomendado i encargo enco ado Lineamientos para
(dia. mes, afo) -7 : “regular ?' 3
otorgaguiento de
22/02/2023 Aiéticos ¥ posajes

EL mﬁ
C. CARLOS ALBERTD CORYES BLANQUET

Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de viticos y/o pasajes, por el monto otorgado y con la documé
importes no devengados, dentro de un periodo miximo de 5 dils al término de la comisién, en el evento de omitir esa o

correspondiente de mi sueldo en la quincena que aplique. |

Se le informa que los Servicios Estatales de Solud (SESA) realizardn tronsferencias de datos per: J

DICCIONALNO. 1

7
SA ALCALA ROMERO

reguerimient

para atend

RISDIC JON SANITARIA NQAF

acifin correspondien e, v en su caso reintegrar los
bligaci6n, autorizo n.- sea descontado el importe

del articulo 91 Fraccidn | { de la Ley de Transparencia y

Acceso a la Informacidn Pdblica para el Estado de Quintana Roo: Para mds informacién sobre el uso de sus datos personales consulte nuestro Av so de Privacidod Integral en

http: s esa/avisos-di idad.

fe
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Oficio No.: /£296/2023 -

INFORME pzﬂ COMISION R

8 UNIDAD RESPONSABLE _ 7 FECHA DE ELAE DRACION _
JURISDICCION SANITARIA #1 30/01/2(23

DATOS GENERALES .

NOMBRE DEL COMISIONADO | CARLOS ALBERTO CORTES BYANGUET
CARGO DEL COMISIONADO TECNICO EN PROGRAMAS DE SALUD
ADSCRIPCION DEL COMISIONADO JURISDICCION SANITARIA#1
| PERIODO DE LA COMISION 01 AL04,07 AL 11, 13 ALA 6 FEB 2023
/.
. | LUGAR DE LA COMISION c ALDER”M/
IMPORTE DE VIATICOS OTORGADOS | 3500,/
| /
/

3 4’}&".
| o WO QUE SE LE AUTORIZA 16 DIAS DE GAS [0S DE CAMINO
ROGRAMA DE VECTORES.

PARA REALIZAR ACTIVIDADES DE CONTROL L

SERVICYOS ESTATALRS NE SALUD
JURIEQICCION Akia ilo. 1
CO@ROINACH |g;.1‘>,.lk::(.‘-iA. o

FIRMA DEL COMISIONADO DRA.-CLAUDIA PAOLA
: - ‘LOPEZ AGUERO

" o

i r
C. CARLOS ERTO CORTES ootk Aot

BLANIQUET VIGILANCIA EPIDEMIOLOGIC A

DECLARO BAJO PROTESTA DE DECIR PLA VERDAD QUE LOS DATCS ASENTADOS EN ESTE INFORME SO VERDADEROS, A OMO LA .DOCUMENTACI ‘N _AMEXA QUE REUNE LOS
REQUISITOS FISCALES EFECTIVAMENTE EXPEDIDA POR LOS PRESTADORES DE SERVICIO Y QUE ESTOS CORRESPONDEN A LOS CONCEPTOS DE GAY OS5 AUTORIZADOS EN LOS

UNEAMIENTOS PARA REGULAR EL OTORGAMIENTO DE VIATICOS Y PASAJES EN LA ADMINISTRACION PUBLICA CENTRAL Y PARAESTATAL DELESTADO DE QUIN ANA ROO,

Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de vidticos y/o pasajes, por el monto otorgado y con la doci tacitn correspondien ¢ y en su caso reintegrar los
importes no devengados, dentro de un periodo méximo de 5 diss al término de la comision, en el evento de omitir esta obligacién, autorizo n:: sea descontado el importe
correspondiente de mi sueldo en la quincena que aplique.
| Se le informa que los Servicios Estatales de Salud (SESA) realizardn trensferencias de datos personales, para atender requerimientos del articulo 91 Froccidn .« de la Ley de Tronsparencia ¥
" Aeceso a la Informacidn Piblica para el Estado de Quintana Roo Para més informacién sobre el uso de sus datos per les consulte Av:so de Privacidod Integral en
*. http://qroo.gob.mx/sesa/avisos-de. : !




SALUD

SECRETARIA DE SALUD ¢ UNIDOS PARA

i 3 W Tt " TRANSFORMAR
AR e 0
f’ * % : - - Anexo W

R i % ,
CONSTANGIA DE DESEMPENO DE LABORES O COMISIONES TEMPORALE. |~
%EN LUGARES DISTINTOS AL DE ADSCRIPCION. S

SERVICIOY E5TA {
OE $NUM>DE OFICIO DE LA ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS
- : s : 296 /2023
0’/ 25 M/‘lépn/n
Eadio Hota 8

POR EL FUNCIONARIC RESPONSABLE DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA
ANTE LA CUAL SE/DESARROLLO LA COMISION. U

wZ

HAGO CONSTAR QUE EL C. C.ARLOS ALBERTO CORTES BLANQUET : i 3

| LABORO EN ESTA CIUDAD DE: CALDE rené

07ALII,A16FEB202

-| LOS DiAs:

o . . ),
7 % “ '..._' -I i
.. ;. :L
- f 5
SERVICIOS ESTATALES SERVICIO

DE SALU DE
" JURISDICCION No 1 JURISDICCIONNe. 1
SECTOR 2 CHETUMAL ] SECTOR 2 CHETUMAL

o VECTORES VECTORES
b?/%/a@:ﬁ;ﬂ NOMBRE Y FIRMA /3/5’“7:4"" 2.7 SELLO

Emilen Hota fodlsuce Enilin Hoba fpdopure

POR LA DEPENDENCIA QUE GENERO LA COMISION

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

ELTITU'AR DE

Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de vidticos y/o pasajes, por el monto otorgado y con la documentacion corvespondien = y en su caso rei ntegrar los
importes no devengados, dentro de un periodo méximo de 5 diis al término de la comisién, en el evento de omitir esta obligacién, autorizo n  sea descontado el importe
correspondiente de mi sueldo en la quincena que aplique.

Se le informa que los Servicios Estatales de Salud (SESA) realizardn tronsferencias de datos personales, para atender requerimientos del articulo 91 Fraccién  de la Ley de Transparencia y
Acceso a la Informacion Publica para el Estado de Quintana Roo Para mds informacién sobre el uso de sus datos personales consulte nuestro A o de Privacidod Integral en
http-//qroo. esa/avisos-de



