i SECRETARIA | SERVICIOS ESTATALES

| DESALUD | DESALUD
OFICIO DE VIATICOS PARA ACTIVIDADES OPERATIVAS

Dependencia: SERVICIOS ESTATALES DE

: - SALUD EN QUINTANA ROO
Direccién de: JURISDICCION SANITARIA No.1 .
hiea: DEPTC. DEVECTORES o

No. de Oficio: SES/SUCVENECTORES/HM333/V/2024,

“2024, Ao del 50 Aniversario del Estado Libre y Soberano de Quiniana Roo”
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ASUNTOQ: Comisién.” .~

-

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

C. MIGUEL IXTEPAN TOTO. e ﬂ/
D

TECNICO EN PROGRAMAS DE SAL
PRESENTE.

o

-~
7
Por medio del presente le informo que se le comisiona del dia 16 al 20 22 a] 27,

29 abr al 01.may 2024 -del afio eﬁcurso a las localidades de Nicoias Bravo Nachlcocom
Glez. Ovtega, Libertad orocoy, para realizar Actlwdades De Coritro! Larvario, por lo cual

se le autoriza 11 dids de viaticos con cargo al Programa de Vectoresf/

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

ATENTAMENTE

“La locafidad a fa que ha sido comisionado, corresponde a una zona rural, por lo que en caso de no encontrar
establecimientos que expidan comprobantes fiscales digitales, su comprobacion se deberd realizar a través del
Formato de Operaciones efectuadas No Comprobables por concepto de viaticos.”

C.c.p.- Minutario
LAGD/MVCC/CPZ.A/R!\L\?A/,rabr

Me comprometo a comprubér, el importe asignado en Con-epto de vidtices ¥/¢ pasajes, por el monio otorgado y con la documentacién correspondiente, ¥ en su caso
reintegrar los importes no devengados, dentro de un periodo méximo de 5 dfas al término de la romisidn, en el evento de omir/r esta obligacién, autorizo me sea descontado
el importe correspondiente de mi sueldo en 1a quincena que aplique. §e le Informo que los Servicios Estatafes de Salud (SESA} reolizardn transferencias de datos personaies, para
atender requerimientes de! orticulo 81 Fraccidn 1X de la Ley de Transparencia y Acceso o lo infarmacién Pdblica pora ef Estade de Quintana Roo, Fara mds informacidn sobre ef uso de
sus datos personales consulte nuestro Aviso de Privadidod integral en http://aroc.gob.mx/sesafavisos-de-privacidod, '
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Oficio de comisién No. 1333/2024¢ /

ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS Y PASAJES {(DEVENGADOS)
Tipo de plaza y nimero Clave o nivei Cenaminacién del N . Area de
Ejercicic Trimestre de empleado "del puesto puesto Denominacién de! cargo adseripeién
— g r "
L P e
; 4 ESTAT{L M02073 TECNICO BN TEONICO EN PROGRAMAS .
2024 / ABRIL - JUNIO S PROL;DAMA‘S DE DE SALUD VECTORES
£ 9293 SALLD
| Tipo de Nimero de personas importe ejercido
! Denorninacién del vizje (Local/ acompafantes en e por el total de
Nombre completo de |z persona comisicnada ‘[ encargade ¢ wacmnab’ sargo o comision de la acompanantes
i comisién intgnacional) persgna comisicnada
MNombre (s) Primer Segundo |
. apellido | .~ apellido.. N
MIGUEL / EPAN 1010 { ACTVIDADES DE o
: HSBC 47 CONTROL NACIONAL <
Banco y CLABE 02169006528769461 g’ iaRvaRO v
interbancaria
. i;y".
R.F.C: IETM6S0929KE7
g
Cargo al Programa: VECTORES
Motive det
Lugar de adscripcion de la persona lLugsr del encarge o comision encargo o Medio de Periodo del encarge o comisién
comisicnada comisién transporte
Pais Estado/Localid Ciudad Pais Ciudad Ciudad/localidad Salida Regreso
ad ACTVIDADE A (dia/mes/afio) (dia/mes/afio)
& A -l N .
. E NICOLAS NICOLAE SDE ' TERREST 06:30 HRS. 06:30 HRS.
yd x 2|5 heavo el DL RE 16/04/2024, | 20/04/2024,
MEXICO QROO | CHETUMAL | MEXICO | NACKICOCO |, idocou’ | COF S| 0&00HRS. 08:00 HRS.
oueea < | GLEL ORTesA, | ARUARD 20/04/2024, | 27/04/2024,
Cmorocor | noroeoy o | 06:00 HRS. 06:00 MRS.
T ‘ 29/04/2024 01/05/2024
Importe & creido por el Enceryo o Comisids:.
(11YDIAS  ZONAI(X) VIATICOS { X) ZONA L Y HOSPEDAJE { ) HOSPEDAJE (SH/NO)
Clave de Denominacion de la partids Impors asignado por concepto imprrie glercido otn motivo importe de gastos no ercgados
partidas de gastos vidticos del £ cargo o cornision derivados del encargo o comisién
37501 Hospedale |
37501 Vidticos dei Pals 1385 7
37201 Pasajes Terrestres Nacicnales
37301 Pasajes maritimos, Lacustres y Fluviales |
39201 Impuestos v Derechos i
Total de Comisidn: | $3850

Respects a los informes sobre el encargo ¢ comisién |

Fecha de entrega del informe de la comisidn o encargo
encomendade (dia, mes, afio}

- encargo encomendado

Hipervincuio al informe de la comision o

Hipervinculo a les comprobantes fiscales

08/05/2024

Comisionado (&)

C. MIGUELIXTEPAN TCTO

Me comprometo a comprobar el importe asignado en Loncepio de vidlicos y/o paza;
en su caso reintegrar los importes no devengados, dsntro de un periodo maxim
obligacion, autorizo me sea descontado el importe correspondiente de mi sualdo o7

J gf,e»fa)'”aénld

C~Qs{3t‘3'a"'ﬁ > M. GpAMAL
ACEVIDO ¢ !

s, per & mento ¢

rgado v Ia do

Jefe de la Jurisdiccién No. 1
T o

GUIMAN D

DR. LINO\(%LQ@

tm[lyaéfespmm

g2 & dias al térmiss de la comisidn, en el evento de omitir es*a

“la quincena que athoue.



P DESALUD DE SALUD

ANEXC S

FORMATO DE OPERACIONES EFECTUADAS NO COMPROBABLES POR CONCEPTO
' DE VIATICOS

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

“2024, Afio del 50 Aniversario del Estado Libre y Soberano de Quinfana Roo™

Lic. Martha VYerénica Cocom Cervantesfﬁ
Administradora Jurisdiccionai N.1
PRESENTE

Atiende a Io dispuesio en el Articulo 36, tercer parafo a :0s "LINEAMIENTOS PAR EL EJERCICIO,
CONTROL Y COMPROBACGION DEL GASTO PUBLICO DESTINADO AL PAGO DE VIATICOS, PASAJES Y
DEMAS EROGACIONES RELACIONADAS CON LAS COMISIONES QFICIALES AFECTUADAS POR LAS
PERSONAS SERVIDORAS PUBLICAS DE LA ADMINISTRACION PUBLICA CENTRAL Y PARAESTATAL
DEL PODEREJECUTIVO DEL GOBIERNO DEL ESTADO DE QUINTANA ROOQ, se expide el presente para
efectos g€ acreditar las operaciones efsctuadas no comprobables por concepto de viaticos, por la cantidad de

$3850.00 (TRES MIL OCHOCIENTOS CINCUENTA PESOS 00/100 ™.N) derivadas de la comision que me~"

fue encomendada, con motivo de Actividades De Control Lardario que s;"ﬂe\«o a cabo del/’lﬁ e;lae 22 al
27, 29 abr al 01 may 2024, en Nicolas Brave, Nachicoco, Glez. Ortega, Libertad, Momcoy En los
términos gue se detallan a continuacion.

No. De Cficio de Comisién: 1333

Monto Total Ctorgado / Monto Equivalente ai 20%

$3850.00 Ea

| SECRETALIA | SERVICIOS ESTATALES

Desglose de OpﬂraC|ones Efectuadas No Comprebabies por Concepto de Viaticos

Fecha Concepto Importe del Gasto
16/04/2024 ALIMENTOS Y BEBIDAS $2350
17/04/2024 ALIMENTOS Y BEBIDAS $ 350
18/04/2024 ALIMENTOS Y BEBIDAS $ 350
19/04/2024 ALIMENTOS Y BERBIDAS . $ 350
22/0412024 ALIMENTOS Y BESIDAT $ 350
23/04/2024 ALIMENTOS Y BEBIDAS $ 350
24{04/2024 ALIMENTOS Y BEEIDAS : 5380
25/04/2024 ALIMENTOS Y BERIDAE : g 350
26/04/2024 ALIMENTOS Y BEEIDAS ! $ 350
29/04/2024 ALIMENTOS Y BEEIDAS ; % 350
30/04/2024 ALIMENTOS Y BEBIDAS $ 350

Sumatoria Total: $3850.00

/ : e

ATENTAMENTE /" r AUTORIFC

C. MIGUEL IXTEPAN TCTO. DR. LINO ALONZO GUZMAN DEMINSUEZ

TECNICO EN PROGRAMAS DE SALUD

Me comprometo a comprobar, el importe asignado 2n co: -
reintegrar los importes no devengades, dentro de un pericc. mdxime de 5 dias al términe de la com
el importe correspendiente de mi suelde en la quinsena que . pligue. S fe informa gue fos Servicios £
atender requerimientos del articulo 91 Fraccidn 1X de fa Ley de Transporens  «Access o la fnformacidn ¢
sus dates personales consulte nuestro Aviso de Privacidad Integre ! en httpe groc.;ob.mx/sesa fovisos-

JEFEDE LA JS1

v

SELLO

xpro de vistcos yfo pasajes, por el wnto ctorgado ¥ con la durumentacién correspondiente, ¥ en su caso
n,en el evento de smiti: 2sta obligacidn, autorizo me sea descontado
es i Sglud (SES/ treclrardn transfersncias dé datos personales, poro
craof Estado de Quirt- na Roo. Para mds informacion sobre ef uso de
Fivecidod.
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| SECRETARIA
DE SALUD

SERVICIOS ESTATALES
DE SALUD Wo s

QUINTANA RCT

ANEXOC 5

NUM. DE OFICIO DE LA ORDEN DE ADMINISTRACION:
1333 : 1/2

&wi‘:u TRZS

;u’;/s, /z/’ %agy/j

'(.f-{,%

“Bajo protesta de decir la verdad, maniflesto que !z present2 comprobacién de Vigticos otorgados, se realizé tomando en consideracién que en la
zona rural denominada Nicolzs Brave, Nachiceacom, Giez Orfega, Libertad, Morocoy ubicada sn el municipio de OPB no se localizaron
establecimientos comerciales con expadicion de coiaprobactyn fiscales digitalas”

Me comprorneto a comprobar, el importe asignade en cor-."er_\tu de ‘ialices y/o pasajes, por el mante otorpado v con 12 droumentadn rorrespondients, ¥ en su caso

reintegrar los importes no devengados, dentro de wa periods méixime de 5 dizs al térming e la cowisisn, ex el gvento de omit - wsta obligecidn, autorizo me sea dascontade |
el importe correspondiente de mi ruelds en la quincena que splique. %z fe lnforma gue los Senvicios Lstctoies de Saiud (SE5AT reall,
atender requerinmientos def erticio 81 Fracecidn 1X de la Ley de s InSpOres 1T ¥ Mes2ss @ e informacion ¢
sus dotos personoies consulte nuestro Aviso de Privacidos Integ:. | en iittr:/farng gob.my/sese /o sisos-

rgn trasisferercias de dotos personales, parc
~ e Frtade e Quire 0o Roo. Fara mds inforimacidn sobrz el use e




