 DESALUD | DESALUD
OF!CIO DE YIATICOS PARA ACTVIDADES OPERATIVAS

Dependencia: SERVICIOS ESTATALES DE

SALUD EN QUINTANA RCO
Uireccidn de: JURISDICCICN SANITARIA No.1
Area: DEPTO. DE VECTORES

No. de Oficio: SES/AS1/CVENECTORES/284/V/2024, -

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

ASUNTO: Comision.”
' Chetumal, Q. Roo, a 12 abril 2024. .~

C. JUAN AGUSTIN APODACE NAFARRATE:"
JEFE DE SECTCR EN PROGRAMAS DE SALUD
- PRESENTE.

Por medio del presente, le informo que se ie comisiona del dia 16 a! 20, 22 al 27,
29 abr al 01 may 2024 del afio en curso, a las localidades de Subteniente Lopez, para
realizar Actividades De Control Larrario, por lo cua! se ie autoriza 11/dias de viaticos con
cargo al Programa de Vecior:

Sin ofro particular, me despide de Usted no sin antes enviarle un cordial saludo.

YAN DOMINGUEZ
TON SANITARIA No. 1

DR. BINO ALONZO GUZ}
JEFE DE&.LA JURISDIG

“La localidad a la que ha sido comisionado, corresponde a una zona rural, por le que en caso de no encontrar -

establecimientos que expidan comprobantes fiscales digitales, su comprobacién se debera realizar a través del
Formato de Operaciones efectuadas No Zomprohables por concepto de viaticos.” .

C.c.p.- Minutario. /é{

LAGD/MVCC/C@LA/R CA/”abr

Me comprometa a comprobar, el importe asignado en contepto de vidticos y/o pasajes, por el monlo otorgado ¥ con la ducumentacién correspondients, y en si: caso
reintegrar los importes no devengados, dentro de un period méxime dz 5 dfas at términe de la comisidn, en vl svento de omitt esta obligacitn, autorizo me sez descontado
el importe correspondiente de mi sueldo en Ja quincena que nplique. Se Je informa que fos Servicios Estaioles de Sulud {SESA] reglizorén transferencios de dutos personales, para
atender requerimientos del articulo 91 Fraccidn IX de fa Ley de Tronsparencia y Acceso o la Informacidn Publica pora of Estode o2 Quintana-Roo, Pore rmds informacion sobre ef uso de
sus datos personales consulte nugstro Avisa de Privacidad Inteoral en bite://arep.gobumi/sese favisgs-d--orvacidad, ’
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QUINTANA RGO

BoNITANG KL EETADS

ORDEN DE MINISTRACION DE W

 SECRETARIA |

DE SALUD |
i

SERVICIOS ESTATALES
DE SALUD

No 4%

“,»'4

Oficio de comisién No. 128272024

ATICOS Y #ASAJES (DEVENGADOS)

Tipo de piaza y nimern | Clave o nivel Dencminasién del Area de
Ejercicio Trimestre de empleado - del puesto puesio Denominacién del cargo adsaripcion
L - FEDERAL MO2055 7 | JEFE DESECTOR EN JEFE DE SECTOR EN
2024 ABR[L.,-"’JUNIO FROGRAMAS DE FROGRARMAS DE SALLD WECTORES
244 S SALUD
Tipo de Nimerc de personas Importe ejercido
Denominacién del viaie (Local/ acompafiantes en el por el total de
Nombre completo de la persona comisionada encargado o Nacional/ sargo o comision de la acompafantes
comisién irtarnacional} persona comisionada
Nombre (8) _Primer Segunde
)" apelido .1~  apell do - _ ' .
/’I/ ' f ﬁ«"- = - :_:.,:"' L !
JUAN AGUSTIN APODACA NAFARRATE ACTVIDADES BE < 8] 5 0
SANTANDER” CONTROL NACIONAL '
Banco y CLABE 014690565282424170 LARVARIO
interbancaria
7
R.F.C: AONJS440131138
P
Cargo al Programa: VECTORES <
‘ fotivo del |
Lugar de adscripcion de ia persona Lug:r del eicargo ¢ comision encargo o Medio de Periodo del encargo o comisidn
cornisionada comision : fransporte
Pais Estado/Localid Ciudad Pais Ciudad Ciudadflocal:dad ; Salida Regreso
ad -t CTVIDADE : |- (diag/imes/afio) {dia/mesfano)
B A ADE | = : ;
. - - | lsustmminte | sysreNiEnTE spe . TERREST £4:30 HR3. 06:30 HRS.
P LaREz WPEZ cofroL - RE 16/04/2024, 20/04/2004,
MEXICO QRCO CHETYMAL | MEXICO CARVARG | 04:00 HRS. ~06:00 HRS.
e e 22/04/2024, | 27/04/2024,
h 04:00 HRS. 0&:00 HRS.
L : 29/04/2024 01/05/2024
Tmporte Ejercido por el Encacgo o Cermnisidn.
(11YDIAS  ZONAIL({X) VIATICOS () ZONAH () HOSPEDAJE () HCSPEDAJE ($11 NG)
Clave de Denominacion de la partida Imperte asignado por concepto Impone gjgr 6 <un motiva Importe de gastos no erogados
partidas rig gastos vidticos cel encago o cowision derivados def encargo ¢ comision
37501 Hospadaje T
375801 Viaticos def Pais $IB5L 2
37201 Pasgjes Terresires Nacionales
37301 Pesgjes maritimos, Lacustres y Fiuviales
39201 impuestos y Derechos
Total de Comisidn: $3850 7
Respecto alos informes sobre el encarge ¢ comision
Fecha de enirega del informe de la comlsmn © encargo | Hipervinculo al informe de la comisién o | Hipervinculo a los comprobantes fiscales
encomendado (dfia, mes, afio) i encargo encomendado
08/05/2024 .
-~
Pz

gado y ia éq\fmen@n correspondiente, y

Me compro eié a comprobar el importe asignaro en :.oncepto de vidticos y/o pass;ze, por & monte ¢l
en su caso Mintegrar los importes no devengados, cantro de un periodo maxime ce & dfas &l wrmins dé la comision, en el evento de omitir esta
obligacién, autorizo me sea descontado el importe cortaspondiente de mi suelde e 'a quincena que amsique.
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ST o9 ANEXO 5

FORMATO DE OPERACIONES EFECTUADAS NG COMPROBAELES POR CONCEPTO
DE VIATICGS

e
Chetvmal, Q. Roo, & 08 de Mayo 2024,

P

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

Lic. Martha Veronica Cocom C:ervantes/
Administradora Jurisdiccional N.1

PREEENTE

Afiende a lo dispuestc en el Articui> 36, tercer parrafo a los "LINEAMIENTOS PAR EL EJERCICIO,
CONTROL Y COMPROBACION DEL GASTO PUBLICO DESTINADC AL PAGO DE VIATICOS, PASAJES Y
DEMAS EROGACIONES RELACIONADAS CON LAS COMIS!ONES OFICIALES AFECTUADAS POR LAS
PERSONAS SERVIDORAS PUBLICAS DE LA ADMINISTRAGION PUBLICA CENTRAL Y PARAESTATAL
DEL PODEREJECUTIVO DEL GOBIERNO DEL ESTADC DE QUINTANA ROC, se expide el presente para
efectos de’ acreditar las operaciones efectuadas no comprobables por concepto de vidticos, por la cantidad de
$3850.90 (TRES Mil. OCHOCIENTOS CINCUENTA PESOS 04/100 M.N) derivadas de la comision que ma”
fue encomendada, con motive de Actividades ge»Control Larvario qus se llevd a cabo del 15 al 20, 22 ai
27, 29 abr ai 01 may 2024, en Subteniente L.opgez En los términos que se j}tailan & continuacién.

Nao. De Oficio de Comisién: 1234

lonio Tofal Otorgads’ Monto Equivalente al 20%
$3850.00 - : :
Desglose de Operaciones Efectuadas No Comprobables por Concepto de Vidticos
Fecha Concepto importe del Gasto
1610412024 ALMENTOS Y BERIDAS $ 350
17104/2024 ALIMENTOS Y BEBIDAS $ 350
18/04/2024 ALIMENTOS Y BEBIDAS $ 350
13/04/2024 ALIMENTOS Y BESIDAR $ 350
220412024 ALIMENTCS Y BERIDAS ! $ 350
23/04/2024 ALIMENTOS Y BEBIDAD O $ 350
2410412024 ALIMENTOS Y BEBIDAS 1 $ 350
2516412024 ALIMENTOS Y BEBIDAS $ 3585
25/04/2024 ALBMENTOS Y BEBIDAS ‘ $ 350
2310412024 ALIMENTOS ¥ BEBIDAE $ 350
30/04/2024 ALIMENTOS Y BEBIDAS $ 350
Sumatoria Totak: $3850.00 -

ATENTAMENTE .~

i

C. JUAN AGUSTIN ARADAEA NAFARRATE. LINO ALONZO GUZMAN DOMINGUEZ
JEFE DE SECTOR[ENEROARAMAS DE SALUD JEFE DE LA J$1 SELELO

Me compromete 2 comprobar, ¢l importe asignado en cor-.apte de =iatices y/o pasajes, por el o
reiutegrar los importes no devengados, dentrs de un periode méximo 5 dias al tdérmino de la

el importe correspondiente de mi sueldo en la quincena que ~plique. 32 le infarma que Jos Servicios !
atender requerimientos del articuio 81 Frocclén IX de la Ley de Transparercha y Acceso o lo Infermacion &
sus datos personales consulte nuestro Aviso de Privacidzd integral en btto:f/areo.cob.mx/seso fovisos-de

i otorgsdo y con la drumentacidn correspondients, ¥ en su caso
an el evento de omiti- 2sta obligucién, autorizo me sea descontado
swies de Sriud [SESA) el orén tronsferendas de datas personoles, para
. pora el Estodo de Quintune Reoo. Parc mds infermacidn sobre el uso de
vocided,

[}
~Z.
I
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QUINTANA RGO

ANEXC & -

NUM. DE OFICIO DE LA ORDéE_L\lyEfF’E ADMINISTRAGION:
1284

“Bajo protesta de deci fa verdad, manifiesto que |2 presente comprobacién de Vidticos oworgados, se realizé tomande en consideracion que en la
zona rural denominada Subteniente Lépez ubicada en el municipio de OPB no se localizaren establecimizntos comerciales con expedicion de
comprobacion fiscales digitales”

Me compromess a comprobar, vl importe asignado en coniapto de vidtices y/o pasajes, por el i
reintegrar los importes no devengadivs, dentre de un periods naximn 4z 5 dias al términoe de la cor enef sventn de oo~ esia obligacién, aularize me sea descontade
el importe correspondiente de mi sueldo en ja quincena qur. s plique. S¢ le faforma que fos Servicios ¢ ~ataies de Srilwd (SE5A] reakzorin transferencias de datos sersonales, parc
atender requerdimientas del artiouic 81 Frecgion iX de e Ley de Tiunsparencio y Accesa o la infarmecidn #u pare el Fstodo ¢z Duiriesa ROo. Fara més infarmocién sebre ei uso de
sus datos personoles consuite nuestra Aviso de Privocidud Integ. .t en httn:/ eroo.cohmx/sesafavisos-do-p-lyerinad, 2/

v ooon la Cooumentadén correspondiente, v en su ¢aso




