: SECRETARIA i SERVICIOS ESTATALES
CESALUD . DESALUD -

T AZE GFICIO DE VIATICOS PARA ACTIVIDADES OPERATIVAS

Dependancia: SERVICIOS ESTATALES DE
SALUD EN QUINTANA RCO
Direccién de: JURISDICCION SANITARIA No.1
Area: DEPTC. DE VECTORES e
Mo. de Oficio: SESJ’J'S1fCVENECTORESI'IZTQ;']V/2024. -

“2024, Afio del 50 Aniversario def Estado Libre y Soberano de Quintana Roo”

ASUNTO: Comisién: -

Chetumal, Q. Roo, a 12 abril 2024. e

C. VICTOR MANUEL NAVARRETE TAMAYO.~

o

TECNICO EN PROGRAMAS DE SALUD ‘Gﬁ’
PRESENTE.

7
e

Por medio del presente, le informo que se le comisiona del dia 17 al 20, 22 al 27,
29 abr al 01 may 2024 de!l afio en curso, a las localidades de Chetu al, para realizar
Actividades De Confrol Larvarlo por lo cual se le autoriza 10 dla’s de viaticos con carge al
Programa de Vectore_,ssf’

Sin ofro particular, me d'espido de Usted no sin antes enviarle un cordial saludo.

ATENT AMEMTE,%

™

“ia localidad a la que ha sido comisionado, corresponde a una zona rural, por lo gue en caso de no encontrar
establecimientos que expidan comprebantes fiscales digitales, su comprobacidn se deberd realizar a través del
Formato de Operaciones efectuadas No Comprobabies por concepto de viaticos.”

C.c.p.- Minutario, -
LAGD/MVCC/CPLA/R A/jabr

Me comprometo a comprobar, el importe asignado enr corcepto de vidticos y/o pasajes, por el raento otorgado ¥ con la documentacién correspondiente, y en su caso
reintegrar los impertes ne devengados, dentro de un perica maximoe de 5 dfas al término de la comusién, en el evento de omitir esta obligacién, autorize me sea descontade
el importe correspondiente de mi sueldo en la guincena que aplique. Se e informa que fos Servicios Estotales de Salud (SESA) rec'izardn transferencias de datos personales. poro
otender requerimientos del articula 91 Fraccidn IX de fa Ley de Yransparenda y Accese o fo Informacién Piblico para ef Estedo de Quiriono Rse. Pare mds informecion sobre ef uso de
sus dotos personoles consulte nuestro Avisc de Privacidad Intepiral en fittp:, i/sesa faviscs iz -arivecidad,
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QUINTANA ROO

TaRERNG SEL LATADD

Oficio de comision Ne. ]279/2024/

ORDEN DE MIN!STRACION DE VIATICUS Y #ASAJES (DEVENGADOS)

| SECRETARIA | SERVICIOS ESTATALES

| DESALUD DE SALUD

No 44

Tipe de plaza y nGmero Clave o nivel Dencminacion del ) Area de
Ejercicio Trimestre de empleado / del puesto .~ puesto _-Benominacién del cargo adscripcidn
- - / / =
/ ESTATAL v MO2073 ECNICO B u TECNICO EN (BROGRAMAS /,,./
202, ABRIL - JUNIO s PRCGRAMAS DE DE SALUD VEETORES
’ 4848 SALUD
Tipo de Numero de personas Importe ejercido
Denominacién del vigje (L.osalf acompafiantes en el por el total de
Nombre compieto de Ia persona comisichada encargado 0 Nacionalf cargo o0 comision de la acompanantes
comision Inietnacienal) persona comisionada
Nombre (s) 1 Primer Segundn
/ apellido | .~ apelido -
VICTOR MANMEL NAVARRETE TAMAYO -~ | ACTVIDADES BE ’ 0 )
7 AZTECA CONTROL NACICGNAL
Banco y CLABE 127490001461435207 LARVARIO
interbancaria e _
P
R.F.C: MATV461210TI4 ~ -~
s
Cargo al Programa: VECTORES <
Motivo dal |
Lugar de adscripcion de la persena Luger del encargs o comision encargo ¢ | Medio de Periodo del encarge o comision
comisionada comision  © transporte
: 3
Pais Estado/Localid Ciudad Pais Ciudad Ciudad/localidad J Salida Regreso
ad p : //; - (diaimes/afio) | {(dia/mes/afic)
/ 1 cheromar” | cueromat” VIOPOE | rerresT |7 000HRS. T O&OOTRS.
c/ commoL | FE 17/04/2024, | 20/04/2024;
MEXICO Q.RCO CHETUMAL | MEXICO ARVARID | 04:00 HRS. 06:00 HRS.
! 22/04/2024, 27/04/2024,
‘ } 0&:00 HRS. 06:00 HRS.
\ ! 29/04/2024 01/05/2024
Tmperte Ejercide por el Encargo o Cotisior.
(10YDIAS  ZONAI(X) VIATICOS ( X) ZONAII{ Y HOSPEDAJE( )} 1 HOSPEDAJE (S1/NC)
Clave de Denominacién de la partida importe asignado por concepte ' Importe ejem:ggcgon motivo Imporie de gastos no erogados
partidas de gastos viaticos del encargo ¢ corvision derivados del encarge o comisidn
37501 Hospedaz -
37501 | Viaticos del Pais , $ 3507 7
37201 Pasajes Terrestres Nacionales N
37301 Pasajes maritimos, Lacustres y Fluviales
39201 Impuestos y Derechos
Tetal de Comision: $ 35007
Respecto a los informes sobre el encargo & comisién
Fecha de entrega del informe de la comision o encargo | Hipervinculo al informe de la comision o | ~ipervinculo a los comprobantes fiscales
encomendado (dia, mes, afio) encargo encomendado
08/05/2024 o
/

oy

B NAV ARRETE TAMAYO. . | o RIGEBERE T CRAMAL
ACEVEDO %

C.VICTOR MAN

3) Jefe 4} del Departamento, : -

Me comprometo a comprobar el importe asignade en concepi de vidticos yo pasaizs, por el monto owyrgado y la dosumentacion correspondiente. v
en st caso reintegrar los importes no devengades, d-ntro de on periodo maxim: ¢e & dias al #érm.~o'de 1a comieidn, en el evento de omitir esta
obligacion, autorize sne sea descontado el importe corsaspondiente de mi sueldo e ‘2 quincena que arigue.



 SECRETARIA  SERVICIOS ESTATALES
| DESALUD | DESALUD o

ANEXOC S

FORMATO DE OPERACIONES EFECTUADAS NC ZGMPROBABLES POR CONCEPTO
DE VIATICOS

L

v

Chiatumal, Q. Roo, a 08 de Mayo 2024.

“2024, Afio del 50 Aniversaric def Estado Libre v Soberano de Quintana Roo”

Lic. Martha Verdnica Cocom C.ervantes/
Administradora Jurisdiccional N.1
PRESENTE

Afiende a lo dispuesto en &l Articuln 36, tercer parraio a o= "LINEAMIENTOS PAR EL EJERCICIO,
CONTROL Y COMPROBACION DEL GASTO PUBLICO DESTINADC AL PAGQ DE VIATICOS, PASAJES Y
DEMAS FROGACIONES RELACIONADAS CON LAS COMISIONES QOFICIALES AFECTUADAS POR LAS
PERSONAS SERVIDORAS PUBLICAS DE LA ADMINISTRACION PUBLICA CENTRAL Y PARAESTATAL
DEL PODER EJECUTIVO DEL GOBIERNO DEL ESTADO DE QUINTANA ROC, se expide ol presente para
efectos’de acreditar las operaciones efactuzdas no comprobables por concepto ez vidticos, por la cantidad de
$3500.00 (TRES MIL QUINIENTOS PESCS 05100 M.N) derivatias de la comisién gue me fue encomendada,
con motivo de Acti%des De Controi Larvario que se lievé & cabo del 17 al 20, 22 al 27,29 abral 01 m
2024, en Chetumal En los términos quz se detelian a continuacian.

-
No. De Oficio de Comision: 1273
Monto Total Ctorgatdo Monto Equivziente al 20%
$3500.60 7 _
Desglose de Operacicnes Efeciuadas No Comprobables por Concepto de Vidticos
Fecha i Cecncepto Imporie del Gasio
1710412624 ALIMENTOS Y BEBIDAS $ 350
18/04/2024 ALIMENTOS Y BERIDAS i $ 350 _
18/04/2024 ALIMERTOS Y BEBIDAS $ 380 / g
2204712024 ALIMENTOS Y BEBIDAS ; $ 350 S
23/04/2024 ALIMERTOS Y BEBIDAS | $ 350
2410412024 ALIMENTOS Y BEEIDAS | $ 350
25/04/2024 ALIMENTOS Y BEBIDAS ! $ 350
26/04/2024 ALIMENTOS Y BEBIDAS ! $ 350
29/04/2024 ALIMENTOS Y BEBIDAS | 5 38D
30/04/2024 ALIMENTOS Y BEEIDAS | $ 350
b
Sumatoria Total: $3500.00 |~

ATENTAMENTE / R

€. ViETOR MANUEL NAVARRETE TAMAYO. R. LINO ALDNZO GUZMAN DOMING UEY -
TECNICO EN PROGRAMAS DE SALUD SEFE DE LALSY SELLC

Me comprometo a comprobar, el importe asignado en con’spte de vidticos y/o pasajes, por el n.onts etorgade ¥ com la oiv umentacidn cotrespondicnte, ¥ en su caso
reintegrar los importes e devengados, dentro de un pefod. ndximo de 5 dlas al rming de la comisién, en el prento de wiaitic 2sta oblig. idn autorizo me sea descontado
¢l importe correspondiente de mi sueldo en la quincena que splique. £z /e informo gue fos Servicios E-iataies du Salud [SESA ! rectrarbn transferendas de datos persanales, pare
atender requerimisntos del articuio 91 Froccidn IX de fa Ley de T ansparesia y Acceso a la informeeidn Fiblica pere ef Estado de Quivs.na fea. Para mds irformarcién sobre &f use de
sus dotos personales consulte nuestra Aviso de Priveciaed fntegr | en btin;//qroo.qob rax/sesn favisas-¢: orivacidad.

1/%
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QUINTANA RGO

, ANEXO 5
NUM. DE OFICIO DE LA ORDENDE ADMINISTRACION:
. 1278

SERVICIOS ESTATALES

No 44

“Bajo protesta de decir la verdad, manifiesto que la presente comprobacion de Vidticos otorgados, se realizé tomando en consideracidn que en la
zona rural denominada Chetumal ubicada en el municipio de OPB no se localizaron establecimisntos comercizles ton expedicidn de comprobacién
fiscales digitales” B

Me comprometo 2 comprobar, el importe asignado ¢n con.epio ¢ vidlicos /o pasajes, por el
reintegrar los impurtes no devengados, dentre de ur period méximo <z 5 dias al términe delz
el importe correspondiente da mi sueldo en Ja quincena qus aplique. $¢ i informs que los Servicios < rdn tronsfererdias de dotos persenales, cary
atender requerimientas def articula 81 Froceidn IX de la Ley de T-inspareadio y Acez50 & s (nformecion P ice para ef Estuda de Quir-ana Roo, Paro mds Informocidn sobre el vso de
sus datos personales consulte nuestra Aviso de Privacided frtege! en htrs:/fqroo.gob.mx/sesa favises = rerivicidad.

v oororpads v con la decamentacidn correspondiente, ¥ en su caso
G, o oel avento o wmit

esta abligacidn, antorizo me sea descovniado
wies de Solud (SESA, rex!
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