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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/313/1/2023.

“2023, Ano de la Paz y Seguridad”

ASUNTO: Comisién.

Chetumal, Q. Roo, a 30 enero 2023.

C. VERONICA BRICENO PEREZ.
TECNICO EN PROGRAMAS CE SALUD
PRESENTE.

Por medio del presente 1e‘ informo que se le comisiona del dia 01 al 04, 07 al 11,
13 al 16 feb 2023 del afo en curso, a las localidades de Nicolas Bravo, Francisco Villa,
Nachicocom, Glez. Ortega, Cedral, Libertad, Morocoy, para realizar Actividades De
Control Larvario, por lo cual se le autoriza 10 dias de viaticos con cargo al Programa de

Vectores. i

Sin otro particular, me despido de Usted no sin antes enviarle un cordial saludo.

< Av. Chapultepec No. 267 Col. Centro. C.P. 7700C. Chetumai, Quintana Roo, México. SSA SESA

Tel.: (983)83 51921 Ext. 65350. Imagen.sesa@gmail.com SECRETARIA SERVICIOS ESTATALES
DE SaLuD DE SALUD

:n21i2027
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Oficio de Cc misién Ne. 313/2023 .
ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS Y PASAJES E32
1 . .
st T s'+lr Tos i Plara 4 g SL‘:Z;’ 1 benominocié Dénoi ninaci Area de
Eiercn:u?_, gy g e P / ' ndel puesto }/bnde cargo adscripcion
/ / P / pues s
/ ' / : / TECNICO 84 | TECNICO EN /
2023 ENERO - MARIO } ESTATAL{ MO2073 PROGRAMAS | PROGIIAMAS VECTORES
) H DE SALUD DE 5-LUD
Nombre completo del (la) servidee(a) publico(a) l . T Tipo de vigje NUmero ge pel anos : Inl'-pone
Denominacion del encargo {Nacional / acompanante: =n &l ejercido por el
— o comision el B GC'OZ; ) | encargo o comi: on del total de
Nombre(s) /7 Primer Segundo | 7 St servidor publ =0 acompadantes
apellido apelido /
VERONICA . | BRICERO PEREZ ACTIVIDADES DE CONTROL
/ ) e NACIONAL 0 3 $0.0
RF.C.: BIPV861121RNI] .
Cargo al Programa: VECTOR
Lugarde c:_c‘iscripcién del Lugar del encargs o comision . Periodo delie_aljcargo o
comisionado 7 Mofivo del Medic de comision
ehcargo o Transporte salida Regreso
Pais Estado | Ciudad | Pais | Estado Ciudad / comisién ' {hora/dia/ | {hora/dia/
/ mes/ afa) | mes/ ofo)
: /’ TERRESTRE | 07:00HRS. 4?760 HRS.
L NICOLAS BRAVO, FRANCISCO VIA, | ACTIVIDADES BE . ﬁ f;? gg&fﬁi&
MEXICO | QRCO AL MEXICO | QRCO | NACHICOCOM, GLEZ. ORTEGA, CEDRAL, CONTROL o7 f‘ y 025 W02 :’202?;'
LIBERTAD, MOROCOY LARVARIO 06900 HRS, é 06:00 HRS.
13/02/2023 | 16/02/2023
7 7
\ Importe ejercido por el encargo o comision
| Clave (s) Presupuestal (es): 21 \ Anticipo Liquidacién
; : Lo Importe de gastos no
A Importe asignado por Importe ejercids 7 ,
Clave de partidas PenciNticonde jo concepto de gastos de conmofivodel A o 0gados derivados
portioa vidticos encargo o comisi#n 9l Sreoigo O
' 2 9 : . comisién
37501 Vidticos en el pais $ 3500/
37101 Pos::tje-s aéreos nacionales
37201 Pc&cje§ terrestres
: nacionales -
27301 Pasajes moﬁ!i@s. lccus'rr?s /
y fluviales
39201 : Impuestos y derechos /
! y
Total comisién: £ 3500
Respecto a los informes sobre el encargo o comision
Fecha de entrega del informe de la comision o encargo Hipervinculo al informe de la comision o pervinculo a los
encomendado ' Lineamientos para
(dia, mes, afio) regular el .
/ otorgamiento d
22/02/2023 vidticdty pasgj
EL COMISIONADO / .

. VERONICA BRICEN REZ

t@ﬁmﬁbpﬂf'&

Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de viaticos y/o pasajes, por el monto otorgado y con la documentacién correspondien ¢, y en su caso reintegrar los
importes no devengados, dentro de un periodo méximo de 5 diss 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 Solud (SESA) realizardn trc'1sferencias de datos personales, pora atender requerimientos del articulo 91 Fraccidn - de la Ley de Transparencia y
Acceso a la Informacién Pdblica para el Estado de Quintana Roo Parc mds informacidn sobre el uso de sus datos personales consulte nuestro Av.so de Privacidad Integral en
http:, o.gob. ‘avisos-de idad.




SALUD

SECRETARIA DE SALUD

202212027

1022{1017

oll
Oficio No.: 313/2023

AFORME DE LA COMISION

¥

/

FECHA DE'ELAE DRACION

UNIDAD RESPONSABLE

JURISDICCION S,?&ITARIA 41

30/01/2023

DATOS GENERALES

VERONICA BRICENO PEREZ

| NOMBRE DEL COMISIONADO

CARGO DEL COMISIONADO

ADSCRIPCION DEL COMISIONADO

, TECNICO EN PROGRAMAS DE SALUD

JURISDICCION SANITARIA }n

PERIODO DE LA COMISION

. 01 AL04,07 AL11,13 AL lAEB 2023

LUGAR DE LA COMISION

* NICOLAS BRAVO, FRANCISCO VILLA,
NACHICOCOM, GLEZ. ORTEGA, CEDRAL,
LIBERTAD, MOROCOY

IMPORTE DE VIATICOS OTORGADOS

3500 /

v

=

PARA REALIZAR ACTIVIDADES DE CONTRO
CON

FIRMA DEL COMISIONADO

Verontaa ‘Greeio peret
C. VERONICA BRICENO PEREZ

PR AN T

. SCEBIN
L LARYERIEY, RO QUE SELE AUTORIZA 10 DIAS DE GAS 10S DE CAMINO
CARGDALBROGRAMA DE VECTORES.
(e 7y
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ES DE SALUD
NITARIA ni0 Y

VIGIL A LA
LO

‘ Gy
DRA. CLAUDIA PA

' LOPEZ AGUERO

FiRMA DEL JEFE INMEDIATO Y
! SELLO DE LA COORD. DE
VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

" COMO LA DOCUMENTACH ‘M ANEXA QUE REUNE LOS

DECLARO BAJO PROTESTA DE DECIR PLA VERD-AD QUE LOS DATOIQ ASENTADOS EN ESTE INFORME SON VERDADEROS, A
- | REQUISITOS FISCALES EFECTIVAMENTE EXPEDIDA POR LOS PRESTADORES DE SERVICIO Y QUE ESTOS CORRESPONDEM A LOS CONCEPTOS DE GA:: OS5 AUTORIZADOS EN LOS
UNEAMIENTOS PARA REGULAR EL OTORGAMIENTO DE VIATICOS Y PASAJES EN LA ADMINISTRACION PUBLIC A CENTRAL Y PARAESTATAL DEL ESTADO DE QUIN' ANA ROO.

Me cothprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de vidticos y/o pasajes, por el monto otorgado y con la documentacién correspondien e, y en su caso reintegrar los -
importes no devengados, dentro de un periodo méximo de 5 di’s al término de la comisién, en el evento de omitir esta obligacién, autorizo m - sea descontado el importe

correspondiente de mi sueldo en la quincena que aplique.
Se le informa que los Servicios Estatales de Salud (SESA) realizarén tre 1sferencias de datos personales, para atender requerimientos del articulo 91 Fraccion ' de la Ley de Transparencia y

Aéceso a la Informacién Pablica para el Estado de Quintana Roo, Para mds informacidn sobre el uso de sus datos personoles consulte nuestro A\ so de Privacidad Integral en
h idad.
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f AR Anexo IV
CONé ‘§ESEMPEF~IO DE LABORES O COMISIONES TEMPORALE:
S EGZBIUGARES DISTINTOS AL DE ADSCRIPCION. i
4 : ) p eag)iac

SERVICICS es))TALE

IRESE oFicio bE 1A J?:éu DE MINISTRACION DE VIATCOS L& 57,7

]

W JES: 318 /2023 yURADICE v e 1

NARIO RESPONSABLEg%(UNIDAD ADMINISTRATIVA
NTE LA CUAL SE DESARROLLO LA COMISION.

"HAGO CONSTAR QUE EL C. : VERONICA BRICENO PEREZ

.| LABORO EN ESTA CIUDAD DE: NICOLAS BRAVO, FRANCISCO VILLA, NACHICOCOM,
- : GLEZ. ORTEGA, CEDRAL, LIBERTAD, MOROCOY .

LOS DIiAs:

SERVICIOS ESTATALE SE.RV'%'gng:.\?L’Es
1

DE SALUD
JURISDICCION No 1 JURISDICCION No.
SECTOR 4 ZONA LiMITR e - SECTOR 4 ZONA LIMITROFE
VECTORES L VECTORES y

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

JEFATURA

SELLO

Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de vidticos y/o pasajes, por el monto otorgado y con la documentacién correspondiern e, v en su caso reintegrar los
importes no devengados, dentro de un periodo méximo de 5 diis al término de la comisi6n, en el evento de omitir esta obligacién, autorizo m - sea descontado el imporee *

, correspondiente de mi sueldd en la quincena que aplique.
Se fe informa que los Servicios Estatales de Salud (SESA) realizardn trciasferencias de datos personales, para atender requerimientos del articulo 91 Fraccion . ¢ de la Ley de Transparencia ¥

Acceso a lo Informacion Pablica paro el Estodo de Quintana Roo, Para mds informacién sobre el uso de sus datos personales consulte nuestro A, so de Privacidod Integral en
http: o.gob.mx/sesa/avisos-de-privacidad. i




