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Dependencia:  SERVICIOS ESTATALES DE
SALUD EN QUINTANA ROO
Direcciénde:  JURISDICCION SANITARIA No.1
Area: DEPTO. DE VECTORES
No. de Oficio: SES/JS1/CVENECTORES/317//2023.
“2023, Afio de la Paz y Seguridad”
i 220
ASUNTO: Comision.
Chetumal, Q. Roo, a 30 enero 2023.
C. EYFI YESENIA MENESES PADILLA.
. TECNICO EN PROGRAMAS CE 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 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. ;
Sin otro particular, me despido de Usted no sin antes enviarle un cordial saludo.
JEFE D 7
RS E % TALES DE SALUD
COHATSANITARIANO 1
JEFATURA
C.c.p.- Minutario. !
GAGC. c;j!lA/Rm"UA/fabr*'
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
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Oficio de Ccmisién No. 3}17/2023

ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS Y PASAJES E36
Clave o e > 4
Eercicio Timesire, ' Tipo de Plaza nivel del | [r’fg;’"'l;‘:;f C.E}ne;:; ‘Ig“cc') 2 i’g?’ ?;%n
o / ; / puesto / P W Ak 9 )ﬂ/
7 y ;
[m/ / / TECNICO EN | fECNI-“O EN
2 ENERO,/ MARIO ESTATAL Wﬁ':j PROGRAMAS [ PROGIIAMAS | ¥ VECTORES
. DE SALUD DES..LUD
; Zi { NG
Nombre completo del (la) servidor(a) publicol i umero de per:onas Importe
p fio) el e )&/ ; Denominacién del encargo r}i‘;g‘::‘ﬁf acompaonantes en el ejercido por el
— - < _ © comisién Intemacional) | ©NCA"90 0 comiién del total de
/ Primer |/ Segundo / c servidor publ o acompafiantes |
Nombre(s 4
= apellido apellido /
; / g
EYR Y| 1A MENESES PADILLA
ACTIVIDADES DECONTROL NACIONAL 0 $0.0
- , LARVARIO
REC..  MEPE760206CB4
Cargo al Programa: VECTORES
Lugar.de qc_lsa'ipcic‘m del Lugar d % cargo o comision Periodo del_ encargo o
comisionado Motivo del Mediode | comision
: / encargo o Transporte . Salida Regreso
Pais Estado | Ciudad Pais Estado Ciudad comision (hora/dia/ | (hora/dial
/ ) mes/ afié) | mes/ ofio)
. TERRESTRE | 07:00 HRS. ogﬁ HRS.
P NICOLAS BRAVO, FRANCISCO VILLA, | ACTIVIDADES DE '06%& 8 gig‘;a‘
. MEXICO QROO MEXICO | QROO NACHICOCOM., GLEZ. GRTEGA, CEDRAL, CONTROL i
Ak " LIBERTAD. MOROCOY LARVARIO /02120231 }1792/2023.
] £ £6:00 HRS,|” 04700 HRs.
13/02/2023 | 16/02/2023
~
Importe ejercido por el encargo o comisién
Clave (s) Presupuestal (es): 21 Anticipo Liquidacién
Y 2 s )mbor‘re de gastos no L
: Denominacién de la IVEDHR SHONOS pror pOne g;ercnd ~| erogados derivados
Clave de partidas g concepto de gastos de con motivo del””
poran vidgticos encargo o SN i i
9 c?ﬂ' comisién
37501 Vidticos en el pais - $ 35[‘.6
37101 Pasijes aéreos nacionales
. : Pasajes terrestres
37201 nacionales 5
Pasajes maritimos, lacustres
o y fluviales /
39201 Impuestos y derechos 5
3 // 4 Total comisién: $ 3500
;" Respecto a los informes sobre el encargo o comision
./ -
Fecha de entrega del informe de la comision o encarge Hipervinculo al informe de la comisién o Hipervinculo a lo: Hi DSFLT
encomendado / ! encarggencogfmendado comprobantes tentos para
(o . o84 ;5 fiscales o conglenti~ regm_ar ?l g
22/02/2023 P e
EL ISI 0

C. EYFI YESENIA MENESES PADILLA

Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de \néﬁms y/o pasajes, por el monto otorgado y con la documéntafién correspondien e, ¥ en su caso reintegrar los
importes no devengados, dentro de un periodo maximo de 5 dias al término de la comision, en el evento de omitir esta ghligacién, 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 n'qnsfwncms de datos personales, para atender requerimientos del articulo 91 Fraccion | % de la Ley de Transparencia y
Acceso a la Informocidn Pdblica para el Estodo de Quintana Roo. Para mds informocién sobre el uso de sus datos personales comu.fre nuestro A <o de Privacidad Integral en
http:, 0. ‘avisos-d idad.



UINTANA

oi. UNIDOS PARA
¥ TRANSFORMAR

SALUD

SECRETARIA DE SALUD

Toz1ii017 2022{2017
Anexo |l .
Oficio No.: 31742023
INFORME DE LA COMISION B
/ d
UNIDAD RESPONSABLE  / FECHA DE ELAB ORACION
JURISDICCION SANITARIA #1 / 30/61/2023

DATOS GENERALES T

NOMBRE DEL COMISIONADO " EYFI YESENIA MENESES PADILLA
CARGO DEL COMISIONADO TECNICO EN PROGRAMAS DE SALUD
ADSCRIPCION DEL COMISIONADO ; JURISDICCION SANITARIA #1

{ PERIODO DE LA COMISION 01 AL04,07 AL11, 13 AL 16 BEB 2023

: NICOLAS BRAVO, FRANCISCO VILLA,
LUGAR DE LA COMISION NACHICOCOM, GLEZ. ORTEGA, GEDRAL,

LIBERTAD, MOROCOY/

IMPORTE DE VIATICOS OTORGADOS ; 30 /

£

'.‘““,:" Y
3 T A T
PARA REALIZAR ACTIVIDADES DE CONTROL m?g& ORLO QUE SE LE AUTORIZA 10 P& DE GASTOS DE CAMINO

COORDIva DE VIGILANCIA
; EPi 10LOGIGA
FIRMA DEL COMISIONADO DRA. CLAUDIA PAO FIRMA DEL JEFE INMEDL .TO

LOPEZ AGUERO
/ FIRMA DEL JEFE INMEDIATO Y

C. EYFI YESENIA MENES;/s PADILA: - s s

DECLARO BAJO PROTESTA DE DECIR PLA VERDAD QUE LOS DATOS ASENTADOS EN ESTE INFORME SON VERDADEROS, Asl COMO LA DOCUMENTACI N ANEXA QUE REUNE LOS
REQUISITOS ASCALES EFECTIVAMENTE EXPEDIDA POR LOS PRESTADORES DE SERVICIO Y QUE ESTOS CORRESPOMDEN A LOS CONCEPTOS DE GAS OS5 AUTORIZADOS EN LOS
UNEAMIENTOS PARA REGULAR EL OTORGAMIENTO DE VIATICOS Y PASAJES EN LA ADMINISTRACION PUBLICA CENTRAL Y PARAESTATAL DEL ESTADO DE QUIN! ANA ROO.

Me comprometo a comprobar, el importe asignado en coneepto 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 dias al término de la comisién, en el evento de omitir esta obligacién, autorizo - sea descontado el importe
* correspondiente de mi sueldo en la quincena que aplique.
* Se le informa que los Servicios Estatales de Salud (SESA) realizarén trc nsferencias de dotos personales, para atender requerimientos del articulo 91 Fraccién . ¢ de la Ley de Transparencia y
*,Acceso a la Informocién Publica para el Estodo de Quintana Rw; Para mds informacién sobre el uso de sus datos personales consulte nuestro A so de Privacidad Integral en
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. 3 Anexo IV
CONSTANCIADRYEE MPENO DE LABORES O COMISIONES TEMPORALE:
CERIG ARES DISTINTOS AL DE ADSCRIPCION. N
srnwcnog EST SERVIC ."--:.:{_T -

STAT
%FICIO DE LA ORDEN DE. MINISTRACION DE VIATICOS

DE SAL
JURISDICCIO r ABAJES: 37 20287
SECTOR « Z0NA E
VECTOR o
o4 6203

O RESPONSABLE DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA
A CUAL SE DESARROLLO OMISION.

| HAGO CONSTAR Qle ELC. E'YFl YESENIA MENESES PADILLA

LABORO EN ESTA CIUDAD DE:  NICOLAS BRAVO, FRANCISEO VILLA, NACHICOCOM, e
; GLEZ. ORTE(GA, CEDRAL,IBERTAD, MOROCOY Vet

| LOS DiAS:

SEav:%rEs ESTATALES s“‘"‘gg% Eslmnu.s
(¥]0] :
JURISDICC M :
Jumsmccuonu. £ , Ne.t
SECTOR 4 ZONA LIMITROFE SECTOR \:Eﬁﬂ‘ LIMITROFE
VECTORES __ ORES /

NOMBRE Y FIRMA

0?/88) 09 /6o /311‘:'//!” (3]

POR LA DEPENDEN

EL COMISIONADO CUMPLIO CON LOS TRABAJOS ENCOMENDADOS EN TIEMPO 53 / / :
: Y FORMA CON BASE EN LOS REQUERIMIENTOS ESTABLECIDOS. s ,,, R “»K(
SR ) ‘zé e it
5 : 'f:; 33 15 }07_ /l_l
EL TITULAR DE LA ¢ ¥

SERVICIOS ESTATALES DES
ALUC
JURISDICCION SANITARIA NO 1
JEFATURA

7 A SELLO

MA

Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de vidticos y/o pasajes, por el monto otorgado y con la documentacidén correspondien ¢, v en su caso reintegrar los
importes no devengados, dentro de un periodo maximo de 5 dias al término de la comision, en el evento de omitir esta obligacion, 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 tronsferencios de datos personales, para atender requerimientos del articulo 91 Fraccién .« de la Ley de Transparencia y
Acceso a la Informacidn Publica paro el Estado de Quintana Roo: Para mds informacidn sobre el uso de sus dotos personales consulte nuestro Avso de Privacidad Integral en
http:, o0.gob.m ‘avisos-de idad. {



