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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/S579/11/2023.
%2023, Ano de |a Paz y Seguridad”
- * )
. &3 : ASUNTO: Comision.
Chetumal, Q. Roc, a 14 febrero 2023.
C. JUAN RICARDO BOLANOS RIOS.
PROMOTOR EN SALUD
PRESENTE.
Por medio del presente, le informo que se le comisiona del dia 16 al 18, 20 al 25,
e 27 feb al 01 mar 2023 del ano en curso, a las localidades de Allende, para realizar
Actividades De Vigilancia Epidemiologica, por lo cual se le autoriza 9 dias de viaticos con
* . cargo al Programa de Vectores.
Sin otro’ particular, me déspido de Usted no sin antes enviarle un cordial saludo. .
; SERVICIOS ESTATALES DE SALUD
» JURISDICCION SANITARIA No. 1
JEFATURA
C.c.p.- Min
GAGCNV. C@A/ CAfjabr* .
Av. CRapultepec No. 267 Col, Centro. C.P. 77000. Chetumal, Quintana Roo, México. SSA : SESA
Tel.: (983) 83 51921 Ext. 65350. Imeqgen.sesa@gmail.com SECRETARIA SERVICIOS ESTATALES
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v A = EL COMISIONADO ADMINISTRADQRAAYE ANITARIA NO. 1

i . C. JUAN RICARQO

- .

LANOS RIOS

.
Me comprometo a comprobar, el fmporte asighado en concepto de vidticos y/o pasajes, por el monto otorgado y con la documentacion correspondiente, ¥ en su caso reintegrar los

oy importes no devengados, dentrg| de un periodo méximo de 5 dias al término de la comisién, en el evento de omitir esta obligacién, autorizo me sea descontatlo el importe
correspondiente de mi sueldo erla quincena que aplique.

e Se le infoyma qué los Servicios Estatales de Salud (SESA) realizardn tra:vsferencias de datos personales, para atender requerimientos del articulo 91 Fraccion IX de la Ley.de Transporencia y
. Aeceso a la*Informacién Publica para el Estado de Quintana Roo. Para mds informacion Sobre el uso de sus datos personales consulte nuestro Aviso de Privacidad Integral en
i, http:, .q0b. ‘avisos- ) E
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INFORME DE LA COMISION /
UNIDAD RESPONSABLE s ' FECHA DE ELABORACION
JURISDICCION $ANITARIA #1  // 14/02/2023
A ey DATOS GENERALES
NOMBRE DEL COMISIONADO JUAN RICARDO BOLANéS_ RIOS
'CARGO DEL COMISIONADO PROMOTOR E'hl/sAfUD
ADSCRIPCION DEL COMISIONADO " JURISDICCION SANITARIA #1 ]
PERIQDO DE.LA COMISION 16 AL18. 20 AL 25,27 FEBALOT MAR2023
LUGAR DELACOMISION . - ALLENDE /.
_| IMPQRTE DE VIATICOS OTORGADOS 3150/ )

d
V4

-| PARA REALIZAR ACTIVIDADES DE VIGILANCIA g 7

(OGICA , POR LO QUE SE LE AUTORle,A)IAS DE GASTOS DE

¢ CAMINO cor&gﬁ}iﬁiﬁt}ﬁ?gomma\ DE VECTORES.
; : * SERVIC!OS ESTA DE LUD
” p ruhl‘quCL.:)r' RiA 1 .
" “"-"’I‘!an_, VIGIL/ CAA
- A £
i * FIRMA DEL COMISJONADO DRA. CLAUDIA PAOLA / FIRMA DEL JEFE INMEDIATO
Lél'sz AGUERO -
- ' FiZMA DEL JEFE INMEDIATO Y L
= SELLO DE LA COORD. DE
C. JU,f\N RICARDO OLANOS RIOS .WraanCrA‘éPIDEMIDlCK;JCA C. RIGOB! CAAMAL ACEVEDO.

DECLARD BAJO PROTESTA DE DECIR| PLA VERDAD QUE LOS DATOS ASENTADOS EN ESTE INFORME SON VERDADER i COMO LA DOCUMENTACION ANEXA QUE REUNE LOS
REQUISITDS JASCALES EFECTIVAMENTE EXPEDIDA POR LOS PRESTADORES DE SERVICIO Y GQUE ESTOS CORRESPONDEN A LOS CONCEPTOS DE GASTOS AUTORIZADOS EN LOS
L UNEAMIENTOS PARA REGULAR EL OCTORGAMIENTO DE VIATICOS Y PASAJES EN LA ADMINISTRACION PUBLICA CENTRAL Y PARAESTATAL DEL ESTADO DE QUINTANA ROO. *

=* Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de vidticps y/o pasajes, por el monto otorgado y con la documentacion correspondiente, y en su caso reintegrar los

importes no defengados, dentro de un periodo méximo de 5 dias al término de la comision, en el evento de omitir esta obligacion, autorizo me sea descontado l:l importe

' . correspondiente d& mi sueldo en la auincena que aplique.

Se le informa que los Servicios Es*atales de Salud (SESA) realizaran tra"ferencias de datos personales, para atender requerimientos del articulo 91 Fraccion IX de la Ley de Transparencia y
Accesp a+la Informacion Publica paro el Estado dé*Quintana Roo. Para mds informocion sobre el uso de sus detos personales consulte nuestrs Aviso de Privacidad Integral en
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el CONSTANCIA DE'DESEMPENO DE LABORES O COMISIONES TEMPORALES", 2
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-k 4 o
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..l ¢ POR EL FUNCIONARIO RESPONSABLE DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA ! i
’ " ANTE LA CUAL SE DESARROLLO LA COMISION. ¢ !
4 o l&
*  -|HAGO CONSTAR QUEELC. JUAN RICARDO BOLAROS RIOS . £ “|9
O R - B ' L1 b
- { LABORO EN ESTA CIUDAD DE:  ALLENDE - :
- | LOS DIAS: AL'#8, 20 AL 25, 27 FEB AL 01 MAR 2023
- r .z"
e, SERVICIOS BE¢ < ]
" - DE sALu E SAL Yk ; :
x JURIS iON No. 1 JURISDROGH ru
cei T8 _SECTGR 1 RID HONDO SECTOR 1 ::r:r-" HO
i VECTORES ECTORES £
¢ .. | B%20280324 -2 28 NOMBRE Y FIRMA z1,28-2/23 SELLO
s ﬁunﬂ'ilm Gn,dl A‘V\va
Res }’ " ) POR LA DEPENDENCIA QUE GENERO LA COMISION
; . EL COMISIONADO CUMPLIO CON LOS TRABAJOS ENCOMENDADOS EN TIEMPO
_ o Y FORMA CON BASE EN LOS REQUERIMIENTOS ESTABLECIDOS.
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7 corresponfliente demi sueldo en la quincena gue aplique.
- *http://croo.gob.inx/sesa/avisos-de-privacidad.

Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de vidticog y/o pasajes, por el monto etorgado y con la documentacién correspondiente, y en su caso reintegrar los
. Acceso a lo Tnformacion Publica para el Estado de Quintano Roo. Para mds informarién sobre el uso de sus datos personales consilte nuestro Aviso de Privacidod Integral en

. imporfes no devengados, dentro de un periodo maximo de 5 dias al término de la confisién, en el evento de omitir esta obligacion, autorizo me sea descontado el importe

« " 5elefnforma que los Servicios Estatales de Solud (SESA) realizaran trarsferencias de datos personales, para atender requerimientos del articulo 91 Fraccidn IX de la Ley de Transparencia y



