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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/1096/111/2023.

%2023, Ao de la Paz y Seguridad”

ASUNTO: Comision.

Chetumal, Q. Roo, a 30 marzo 2023.

C. JESUS PAZ NAVARRO.
JEFE DE SECTOR EN PROGRAMAS DE SALUD
PRESENTE.

Por medio del presente, le informo que se le comisiona del dia 03 al 08, 10 al 15
abr 2023 del afio en curso, a las localidades de Cocoyol, Cacao, Sabidos, Allende,
Ramonal, Palmar, Sacxan, Ucum, Buena Vista, Pedro A. Santos Y Limones, para realizar
Actividades De Exploracion Lervaria, 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 g un cordial saludo.

C.c.p.- Migitario.
GAGC, CQ.A/RMéA/jabr*
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Anexo i )
Oficio de Comisién No. 109?/2023
ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS Y PASAJES
Clave o R - .
L e Denominacié | Denominaci Area de
Ejercicio Timestre Tipo de Plaza nivel del ndel puesto | 6ndel cargo scripcién
puesto
S JEFE DE JEFEDE
SECTOR EN SECTO!
2023 / ABRIL - JUNy FEDERAL . MO2055 PROGRAMAS | PROGRAMAS VI}ECTOR’F_‘;
DESALUD DE SALUD
; “hE . NUmero de personas Importe
Nomb: ompleto del (la) servidor(a) publicola
Sl . (la) (ol p {a) Denominacién del encargo ﬁ[ﬁzgz:‘;?'f acompanantes en el ejercido por el
— © comisién ot cional) encargo o comision del total de
Nombrel(s) Primer Seg;i“f > iy servidor publico acompanantes
apellido q dn
Jesys’ PAZ NAVARI O ACTIVIDADES DE
— EXPLORACION LARVARIA KGO, 9 300
RF.C. PANJS0101THS
Cargo al Programa: YVECTORES
Lugarde c_c?saipcién del Lugar de. encargo o comisién _ Periodo del_t?ljcorgo o
comisionado f Motivo del Medio de COmision
encargo o Transporte Salida Regreso
Pais Estado | Ciudad Pais Estado Ciudad - comision (hora/dia/ | (hora/dia/
4 mes/.afo) | mes/ afio)
P
COZOYOL, CACAQ, SABIDOS, ENDE, ACTIVIDADES DE TERRESTRE | 06:00 HRS. 0&:00 HRS.
CHETUM RAMONAL, PALMAR, SACXAN, UCUM, 4 03/04/2023, |'08/04/2023,
MEXICO | 'GROQ! | ™ o~ | MEXICO | (GROC \UENA VISTA, PEDRO A. SANTOS Y EXE;R QV"‘A‘%ON 06:00 HRS. | 06:00 HRS.
LIMOMNES IDWS 15/04/2023
rd
Importe ejercido por el encargo o comisién
Clave (s) Presupuestal (es): 21 i Anticipo Liquidacién
. B3 Importe de gastos no
l.enominacién de la Ingcrs cgneKic pioy Importe ejercido erggcdos dgeﬁvados
Clave de partidas i : concepto de gastos de con motivo del
P vidticos corgo o comisién sl encago o
. comisién
37501 Vidaticos en el pais $ 3500 /
37100 Pos jjes aéreos nacionales
37201 : Pczsqe§ temestres
nacionales
37301 Pascijes mcrﬁlmos lacustres
y fluviales
39201 Irmpuestos y derechos
Total comision: $3500 -

Respe':to a los informes sobre el encargo o comision

Fecha de entrega delinforme de la comisién o eneargc

Hipervinculo al informe de la comision o

Hipervinculo a los

m
Lineamientos para

encomendado encargo encomendado
(dia, mes, afio) fisc reguiar el
otorgomiento de
A 2 /1 /ﬁ vidticos y pa
Y , _

C. JESUS PZ NAVARRO

Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de /aticos y/o pasajes, por el monto otorgado y con la documentacién correspondiente, y en su caso reintegrar los
importes no devengados, dentro de un periedo méximo de 5 diss al término de la comisién, en el evento de omitir esta obligacion, 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 tre 'sferencias de datos personales, para atender requerimientas del articulo 91 Fraccién IX de la Ley de Transparencia y
Acceso @ la Informacion Publica para el Estado de Quintana Roo Para mds informacién sobre el uso de sus datos personales consulte nuestro Aviso de Privacidad Integral en
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Anexo Il
Oficio N6.: 1096/2023

30/03/2023

NOMBRE DEL COMISIONADO — JESUS PAZ NAVARRO

CARGO DEL COMISIONADO JEFE DE SECTOR EN PROGRAMAS DE SALUD
ADSCRIPCION DEL COMISIONADO ' JURISDICCION SANITARIA #1
COCOYOL, CACAO, SABIDOS, ALLENDE,
LUGAR DE LA COMISION RAMONAL, PALMAR, SACXAN, UCUM,
BUENA VISTA, PEDRO A. SANTOS'Y LIMONES
IMPORTE DE VIATICOS OTORGADOS .' 3500 /

BN
oS
¥ t 5 .; 3 & /
FONLARY AR
ARBOMRPROGRAMA DE VECTORES.
) N

. r
o,
Ve ?

ES DE SALUD

JuiSDICCIGM A
2 R DINACNUIOE VIGILANGIA /
AT

FIRMA DEL COMISIONADO DRA. CLAUDIA PAOLA FIRMA DEL JEFE INMEDIATO
| LOPEZ AGUERO
/'/'/
" FIRMA DEL JEFE INMEDIATO Y
SELLO DE LA COORD. DE

C. JERUS P, AVARRO VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA 4 TIN CAAMAL ACEVEDO.

DECLARO BAJO PROTESTA {ﬁCIR PLA VERDAD QUE LOS DA!OL' ASENTADOS EN ESTE SON VERDADEROS, ASl COMO LA DOCUMENTACION ANEXA QUE REUNE LOS
REQUISITOS ASCALES EF AMENTE EXPEDIDA POR LOS PRESTABORES DE SERVICIO Y QUE ESTOS CORRESPONDEN A LOS CONCEPTOS DE GASTOS AUTORIZADOS EN LOS
LINEAMIENTOS PARA REGULAR EL OTORGAMIENTO DE VIATICOS Y PA'AJES EN LA ADMINISTRACION PUBLICA CENTRAL Y PARAESTATAL DEL ESTADO DE QUINTANA ROO.
i

Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de Jidticos y/o pasajes, por el 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 tro isferencias de datos personales, para atender requerimientos del articulo 91 Fraccidn IX de la Ley de Transparencia y
Acceso 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

Nitp.//groo.god. mx/Sesd/ avisos-ae-piivaeioae.
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CONSTANCIA DE DESE;“PEFIO DE LABORES O COMISIONES TEMPORALES
EN LUGARES DISTINTOS AL DE ADSCRIPCION.

i

NUM. DE OFICIO DE LA ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS
Y PASAJES: 109672023

I—

/

POR EL FUNCIONARIC RESPONSABLE DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA
ANTE LA CUAL SE DESARROLLO LA COMISION.

HAGO CONSTAR QUEEL C. JESUS PAZ NAVARRO

LABORO EN ESTA CIUDADDE: COCOYOL, TACAO, SABIDOS, ALLENDE, RAMONAL,
PALMAR, SACXAN, UCUM, BUENA VISTA, PEDRO A.
SANTOS Y LIMONES

LOS DIAS: 03 AL 08,10 AL 15

FL5570%
; Prg i
SERVICITS FSTATALES SERVICIOS FSTATALES
I s I uo

JUF yATY JURI” S x
ENTOR A GolA ENTO! iA
VECFORE VECPORES
03,0%,0%,0€,072/0Y /2022 Nomie/v FIRMA 10,112,132, 1Y/0% / 202 7SELLO
ipnie/ Tecizs Moo Rorer [ M Prez

POR LA DEPI:{NDENCIA QUE GENERO LA COMISION

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

Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de vidticos 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 maximo de 5 dfi; al término de la comisién, en el evento de omitir esta obligacién, autorizo me sea descontado el importe
corresnondiente de mi sueldo en la quincena que aplique.

Se le informa que los Servicios Estatales de Salud (SESA) realizardn tra ssferencias de datos personales, para atender requerimientos del articulo 91 Fraccién IX de la Ley de Transparencia y
Acceso a la Informacién Piblica para el Estado de Quintana Roo. Para mas informacién sobre el uso de sus datos per les It Aviso de Privacidad Integral en

hitp://qroo.god.mx/Seso




