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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/914/11/2023.

“2023, Aio de la Paz y Seguridad”

ASUNTO: Comisién.

Chetumal, Q. Roo, a 14 marzo 2023.

C. JESUS ALFONSO CAAMA.. ACEVEDO.
TECNICO EN PROGRAMAS [.E SALUD
PRESENTE.

Por medio del presente, le informo que se le comisiona del dia 16 al 18, 21 al 25,
27 mar al 01 abr 2023 del afi¢; en curso, a las localidades de Bacalar, Huay Pix, Xulha,
Sacxan, Luis Echeverria, para realizar Actividades De Ovitrampas Y Encuestas, por lo
cual se le autoriza 11 dias de viaticos con cargo al Programa de Vectores.

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

NTAMENTE

C.c.p.- Minutario. ﬂ_, '.
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Anexo I
. Oficio de Comisién No,%14/2023
ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS Y PASAJES E40
- " SRV Dem:'»rnim:lcir.‘yl Denominaci Area de
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comisionado s Motivo del Medio de comisién
encagoo  |/Transporte Salida Regreso
Pais Estado | Ciudad | Pois | Estado Ciudad comision (hora/dia/ L-fhora/dia/
/ yd mes/ a / Qo)
TERRESTRE ?ab’ HRS.
| LH-I/ ACTYDADES DE g vy
R. Y PIX, XUEHA, XAN, LUIS HRS,
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AL . ECHEVERRIA . J#5/03/2023,
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/2023
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parfida vidticos encargo o © ion del encargo o
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37501 Vidticos en el pais 3$ 3850
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St nacionales
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Total comisidn: 1{3850
Respecto a los informes sobre el encargo o comision
Fecha de entrega del informe de la comisién o encarge Hipervinculo gl informe de la comisién o Hipervinculo a los
encomendado encargo encomendado Lineamientos para
(dia, mes, afo) : regular ‘:' P
orgarpiento de
07/04/2023 ; /n vidticos y pasaj
EL COMISI D/ ADMINISTRA RI IONALNO. 1
C. JESUS ALFON LACEVE M. EN A. LA ROMERO

Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de iéticos y/o pasajes, por el monto otorgado y con la documentacién correspondiente, 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 me sea descontado el importe
correspondiente de mi sueldo en la quincena que aplique.
Se le informa que los Servicios Estatales de Salud (SESA) realizardn trunsferencias de datos personales, para atender requerimientos del articulo 91 Fraccidn IX de la Ley de Transparencia y
Accesa ala i'r;‘orm::m Publica para el Estado de Quintana Roo. Para mds informacidn sobre el uso de sus datos personales consulte nuestro Aviso de Privacidad Integral en
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Oficio No.: /2023

NOMBRE DEL COMISIONADO

CARGO DEL COMISIONADO  TECNICO EN PROGRAMAS D%JD
ADSCRIPCION DELCOMISIONADO ~ JURISDICCION SANITARIA # 1
PERIODO DE LA COMISION 15 AL 18,21 AL 25,27 MAR AL O1 7 ABR 2023
T W BACALAR, HUAY g*:xé&ELéL:?xACXAN, Luis
IMPORTE DE VIATICOS OTORGADOS 3@/

PARA REALIZAR ACTIVIDADES DE OVITRAMPAS,Y ENCUESTAS , POR LO QUE SE LE AUTORIZA 11 DIAS DE GASTOS DE
CAMINO CON CARGO AL PROGRAMA DE VECTORES.

Al L,.r_ / g

FIRMA DEL COMISIONADO DRA. CLAUDIA PAO FIRMA DEL JEFE
LOPEZ AGUERO
C. JESUS ALF FIRMA DEL JEFE INMEDIATO Y
Aﬁg VUG EPDIMOOGICA  C. RIGH CAAMAL ACEVEDO.

DECLARO BAJO PROTESTA DE DECIR PLA VERDAD QUE LOS DAT04 ASENTADOS EN ESTE INFORME SON VERDADEROS, ASI COMO LA DOCUMENTACION ANEXA QUE REUNE LOS
REQUISITOS ASCALES 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 ADMNS_T};_ACIO‘J PUBLICA CENTRAL Y PARAESTATAL DEL ESTADO DE QUINTANA ROO.

Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de viaticos y/o pasajes, por el monto otorgado y con la documentacién correspondiente, y en su caso reintegrar los
importes no devengados, dentro de un periodo méximo de 5 dies al término de la comisién, en el evento de omitir esta obligacién, autorizo me sea descontado el importe
correspondiente de mi sueldo en la quincena que aplique.

Se le informa que los Servicios Estatales de Salud (SESA) realizardn tro.sferencias de datos personales, para atender requerimienios del articulo 91 Fraccidn IX de la Ley de Transperencia y
Accm ala nfmmmm Pablica pam el Estodo de Quintana Roo Pora mds informacién sobre el uso de sus Jatos personales consulte nuestro Aviso de Privacided Integral en
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CONSTANCIA DEEDESEMPEFIO DE LABORES O COMISIONES TEMPORALES
ENLUGARES DISTINTOS AL DE ADSCRIPCION.
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s
POR EL FUNCIONARIC RESPONSABLE DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA
ANTE LA CUAL SE DESARRQLLO LA COMISION.

HAGO CONSTAR QUEELC. JESUS ALFO CAAMAL ACEVEDO

LABORO EN ESTA CIUDAD DE: BACALAR, HUAY F)(/XULHA, SACXAN, LUIS ECHEVERRIA
4

SE RVIC!OS ESTATALE
DE saluo

LOS DIAS: hﬁ‘iﬁi‘m&, 21 AL 25, 27 MAR »ABR 098,
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21,22,23,29/0 3 /2472 NOMBREYHRMA 27,28 2% JO(-T V03/202 2 gm0
’ o Perer o fZves

POR LA DEPFNDENCIA QUE GENERO LA COMISION

EL COMISIONADO CUMPLID CON LOS TRABAJOS ENCOMENDADOS EN TIEMPO
Y FORMA CON BASE EN LOS REQUERIMIENTOS ESTABLECIDOS. .05 Mg

Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de vidticos y/o pasajes, por el monto otorgado y con la dc i6n corr diente, 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 umirir esta obllgacidm, autorizo me sea descontado el importe
COIT diente 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 Fraccidn IX de la Ley de Transparencia y
Acceso a la Informacidn Publica paro el Estodo de Quintana Roo. Paro mds informacion sobre el uso de sus dotos personales consulte nuestro Awviso de Privacidad Integral en

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



