UINTANA

@ SALUD
OO

SECRETARIA DE SALUD

103212027 T011i2037

E11
Dependencia: ~ SERVICIOS ESTATALES DE
SALUD EN QUINTANA ROO
Direccién de:  JURISDICCION SANITARIA No.1
Area: DEPTO. DE VECTORES
No. de Oficio: SES/JS1/CVENECTORES/E61/11/2023.
“2023, Afio de la Paz y Seguridad”
i
ASUNTO: Comisio6n.
Chetumal, Q. Roo, a 28 febrero 2023.
C. GUILLERMO JOSE CANUL AMARO.
TECNICO EN PROGRAMAS DE SALUD
PRESENTE.
Por medio del presente, le informo que se le comisiona del dia 01 al 04, 06 al 11,
13 al 15 mar 2023 del afio en curso, a las localidades de Cocoyol, Cacao, Sabidos,
Allende, Palmar, Sacxan, Ucum, Huay Pix, Ramonal, Xulha, Rojo Gomez, Madrazo, para
realizar Actividades De Supervision, por lo cual se le autoriza 10 dias de viaticos con
cargo al Programa de Vectores. 4
Sin otro particular, me despido de Usted no sin antes enviarle un cordial saludo.
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 Comisién No. 661/2023

ORDEN DE MINSTRACION DE VIATICOS Y PASAJES EN
Clave o 4 " y v
. . . Denominacié | Denominaci Area de
Ejercicio Timesire Tipo de Plaza / nivel del ndel puesfo | 6n del cago scApcidn
puesto, y p
/ 4 “/ /  |tEcNgoen | TECNKCOEN :
2023 ENERO - MARIO ESTATAL M02073 PROGRAMAS | Pl RAMAS VECTORES
DE SALUD SALUD
Nombre completo del (la) servidor(a) publicola ici NUmero de personas Importe
o (la) alp fa) Denominacién del encargo o d.a Vicys acompanantes en el ejercido por el
o (Nacional / e
o comision Int ci ) encargo o comisién del total de
Nombre(s) / Primer Segundo : o servidor publico acompafantes
/ apellido apelido
GUILLERMO JGSE can AMARO 4
// / APEVORS O NACIONAL 0 $0.0
SUPERVISION
RFC..  CAAGBIOA11451 /
Cargo al Programa: VECTORES /
Lugar de adscripcion del )ém de' encargo o comisién Periodo del encargo ©
comisionado Motivo del Medio de comisién
7 encargo © Transporte Salida Regreso
Pais Estado | Ciudad | Pais | Estado Ciudad comisién (hora/dia/ | (hora/dia/
/ mes/ afo) | mes/ afo)
/| TERRESTRE 07:00 HRS. | /07:00 HRS.
COCOYOL CACAO, SABIROS, ALLENDE, / ,mfoar‘ma 04/03/2023,
CHETUM PALMAR, SACXAN, UCUM, HUAY PIX, ACTIVIDA DE 06@ HRS. | 0&:00 HRS.
MEXICO | QROO | =74 ™ | MEXICO | GROO | gAMONAL, XULHA, ROJO GOMEL supewygogN 04/03/2023/{ 11/03/2023;
MADRAZO “D6:00 HRS. | 0&:00.HRS.
13/03/2023 | 15/03/2023

Importe ejercido por el encargo o comision

Clave (s) Presupuestal (es): 21 Anticipo Liquidacion
. AR Importe de gastos no
Denominacién de la importe asignado por importe ejercido | or0nd0s derivados
Clave de partidas concepto de gastos de con motivo del
partida » 5 del encargo o
vidticos encargo o comision P
y comision
37501 Vidticos en el pais $3500 /
37101 Pasajes aéreos nacionales
Pasajes terestres
37201 nacionales
Pascies maritimos, lacustres
30 y fluvicles
r 4
39201 Irrpuestos y derechos /
Total comisién: $3500

Respecto a los informes sobre el encargo © comision

fecha de entrega del informe de la comisibn o encargo
encomendado

(dia, mes, afio)

Hipervinculo al informe de la comisién o
encargo eficomendado

Hipervinculo a los Hipervinculo a los
comprobcmes i
fiscales o ¢ regular el
ded de otorgamiento de
A vidticos y pasaijes /]

) /

Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de v'dticos y/o pasajes, por el monto otorgado y con la docum
importes no devengados, dentro de un periodo méximo de 5 dies al término de la comisién, en el evento de omitir esta

correspondiente de mi sueldo en la qui que aplique.

Se le informa que los Servicios Estatales de Salud (SESA) realizordn nrwlvsfmncim de datos
Acceso a la Informacién Piblica para el Estado de Quintana Roo Sgra més informacion sobre el uso de sus datos persona

iso.

entacién correspondiente, y en su caso reintegrar los

obligacién, autorizo me sea descontado el importe

personales, para atender requerimientos del articulo 91 Fraccién IX de la Ley de Transparencia y

les consulte nuestro Aviso de Privacidad Integral en
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Oficio No.: 661/2023

2/2023

NOMBRE DEL COMISIONADO

CARGO DEL COMISIONADO TECNICO EN PROGRAMAS DE SALUD
Z
ADSCRIPCION DEL COMISIONADO © JURISDICCION SANITARIA #1
PERIODO DE LA COMISION 01 ALD4,06 AL11, 13'AL 15 MAR 2023
COCOYOL, CACA®, SABIDOS, ALLENDE,

PALMAR, SACXAN, UCUM, HUAY PIX,

LUGAR DE LA COMISION | RAMONAL, XULHA,ROJO GOMELZ
ADRAZO
IMPORTE DE VIATICOS OTORGADOS 3500
/
P

s N 4 T
PARA REALIZAR ACTIVIDADES DE SUPERVISION’, POR L QUE SE LE AUTORIZA 10 DIAS/ DE GASTOS DE CAMINO CON
CARGQ} AL PROGRAMA DE VECTORES.

i -

FIRMA DELC IONADO DRA. CLAUDIA PAO
LOPEZ AGUERO

Fi#MA DEL JEFE INMEDIATO Y
/ SELLO DE LA COORD. DE
OSE CANUL AMARO  VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

DECLARO BAJO PROTESTA DE DECIR PLA VERDAD QUE LOS DATOS ASENTADOS EN ESTE INFORME SON VERDADEROS, ASl COMO LA DOCUMENTACION ANEXA QUE REUNE LOS
REQUISITOS FISCALES EFECTIVAMENTE EXPEDIDA POR LOS PRESTADORES DE SERVICIO Y QUE ESTOS CORRESPONDEN A LOS CONCEPTOS DE GASTOS AUTORIZADOS EN LOS
UNEAMIENTOS PARA REGULAR EL OTORGAMIENTO DE VIATICOS Y PASAJES EN LA ADMINISTRACION PUBLICA CENTRAL Y PARAESTATAL DEL ESTADO DE GUINTANA ROO.

do en concepto de viaticos y/o pasajes, por el monto otorgado y con la documentacién correspondiente, y en su caso reintegrar los

Me comprometo a comprobar, el importe asigna
de la comisién, en el evento de omitir esta obligacién, autorizo me sea descontado el importe

importes no devengados, dentro de un periodo méximo de 5 dias al término
correspondiente de mi sueldo en la quincena que aplique.
de datos personales, para atender requerimientos del articulo 91 Fraccién IX de la Ley de Transparencia y

Se le informa que Jos Servicios Estatales de Salud (SESA) realizardn tronsferencias
Acceso a la Informacién Publica para el Estado de Quintana Roo. Para més informorién sobre el uso de sus datos personales consulte nuestro Aviso de Privacidad Integral en

groo.god.mx/sesa/ avisos-Ge-privacioad.
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Anexo IV

CIA DE DESEMPENO DE LABORES O COMISIONES TEMPORALES

CON
_~EN LUGARES DISTINTOS AL DE ADS_CRIPCIéN.

SER
h-\v._!);.‘ {:f‘7

DE 5

SA)

NOM. DE OFICIO DE LA onng%(e MINISTRACION DE VIATICOS "~ ;
i, ’
Di / &

| Y PASAJES: 661 /2 :
'12,3‘-3-&}'. - : ’QVE\... 2"
Gu] ’L.ln-\b G};({n‘ A-MD’N L\eo'} /o353 L3dm“1

POR EL FUNCIONARIO RESPONSABLE DE LA IDAD ADMINISTRATIVA
ANTE LA CUAL SE DESARROLLOLA COMISION.

HAGO CONSTAR QUEELC. GUILLERMO JOSE CANUL AMARO

LABORO EN ESTA CIUDADDE: COCOYOL, CACAO,SABIDOS, ALLENDE, PALMAR,
SACXAN, UCUM, HUAY PIX, RAMONAL, XULHA, ROJO

GOMEZ, MADRAZO

o

LOSDIAS: 01 AL 04, 06 AL 11, 13 ALA5 MAR 2023

SERVICIOS ESTATALES DE SALUL

JURISDICCION SANITARIANO 1
JEFATURA

7
b s o5 NOMBRE Y FIRMA 13, 14-93 SELLO N
E“'ug‘.,‘ !'ﬁa.rl Aﬂh‘ Cﬂ!llv—; [ 0 | :‘N\_ﬁ-._._ SFQ\:‘:{_I m—
I _—'nz .L .
JURISD!~
POR LA DEPENDENCIA QUE GENERO LA COMISION DIS
VEC
EL COMISIONADO CUMPLIO CON LOS TRABAJOS ENCOMENDADOS EN TIEMPO P -
Y FORMA CON BASE EN LOS REQUERIMIENTOS ESTABLECIDOS. 8, Myo -
SN, 1309 o4
R W ? /
43 ¥

SELLO

Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de -
importes no devengados, dentro de un periodo méximo de 5 dfz:
correspondi de mi sueldo en la qui que apli
Se le informa que los Servicios Estatales de Salud
Acceso o la Informacidn

http://qroo.gob.mx/sesa/avisos-de-privacidad.

al término de la comisién, en el evento de omitir esta obligacién, autorizo me sea descontado el

/i4ticos y/o pasajes, por el monto otorgado y con la documentacién correspondiente, y en su caso reintegrar los

importe

(SESA) realizardn trav iferencias de datos personales, para atender requerimientos del articulo 91 Fraccién IX de la Ley de Transparencia y
Piblica para el Estado de Quintana Roo. 2ara mas informacién sobre el uso de sus datos personales consulte nuestro Aviso de Privacidad Integral en



