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OFICIO DE YIATICOS PARA ACTVIDADES OPERATIVAS

Dependencia: SERVICIOS ESTATALES DE
SALUD EN QUINTANA ROO
Gireccion de: JURISDICCION SANITARIA No.1
Area: DEPTC. DE VECTORES L
Mo. de Oficio: SES/JSTCVENECTORES/1334/IV/2024, 7

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

e

ASUNTO: Comisién. -
Chetumal, Q. Roo, a 12 abril 2024.

ay
C. CHARLES CAMBRANO VELUETA. " ~
TECNICO EN PROGRANMAS DE SALUD -
PRESENTE. ‘

Por medio del presente, ie informo que se le comisiona del dia 16 al}@’,)}bzz al 27,

- g (,f"
29 abr al 01 2024 delafio encirso, a las localidades de Nicolas Brav‘é{ Nachicocon,
Glez. Oriega, Libertad, Morocoy,/pafé realizar Actividades De Aplicacion De Larvicidas,

por lo cual se le autoriza 11 dias’de viaticos con cargo al Programa de Vectores. <

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

y
ATENTAMERTE ™

) I
. LINO ALONZO GUZMAN DOMINGUEZ
JEEE DE LA JURISDICEION SANITARIA No. 1

“La localidad a la que ha sido comisionado, corresponde a una zona rural, por lo que en caso de ne enconfrar
establecimientos que expidan comprobantes fiscales digitales, su comprobacién se deberd realizar a través del ‘
Formato de Operaciones efectuadas No Comprobables por concepto de viaticos.”

C.c.p.- Minutario. %. '
LAGD/MVCC/CRLA/RMICA/jabr*

Me compromets 2 comprobar, el importe asignado en torcepto de vidticos y/o pasajes, por el nionto otorgado y con la documentacidn correspondiente, y en su caso
reintegrar 105 importes no devengados, dentro de un periodo minimo de 5 dias al términe de la comisién, en & evento de omitir esta obligacién, auterizo me sea descontado
el importe correspondiente de mi sueldo en la quincena qur aplique. $e le informa que los Servicios Estatafes de Salud (SESA) realizardn tronsferencias de dotos personaies, para
atender requerimientes del articule 91 Fraceidn IX de la Ley de Tronsparenda y Acceso a la informacicr. Aublice pera el Estudo de Quintana Roo. Fara mos informacidn sobre el uso de
sus datos personales consulte nitestro Aviso de Privacidad Integrof en htto://arog.qob.mx/sesa/avisos-ce-privacidod.

o -
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Oficlo de comisién No. 1334/2024 .~

ORDEN DE MINISTRACIGON DE VIATICOS Y PASALES (DEVENGADDS)

Tipo de plaza y ndmere | Ciave o nivel Dencrainacién del Area de
Ejercicio Trimestre de empleado | del puesto pugsto 7 Denominacion del cargo adscripoion
'/7 ‘ e 5 d "
: E ESTATAL Mozo73 TECNICO EN TECNICO EN PROGRAMAS
2024 ABRIL » JUNIO o PROGRAMAS DE DESALLUD ’ VECTORES
41195 SALUD
: Tipo de " Nuamero de personas Importe ejercido
Denominacién del vigje (Locai/ acompanantes en el por el total de
Nombre completo de la persona comisionada encargado o Nacional/ cargo o comisién de la acompafiantes
comision Internacional) persena comisionada
Nembre (s) e Primer Segundo
. apeliido apellido- 7
CHARLES CAMBRANO | VELUETA ACTIVIDADESDE 0 0,
HSBC ] APLCACION DE NACIONAL .-”
Banco y CLABE 021 690064048287019 LARVICIDAS
interbancaria -
RF.C: CAVCT70216CIAS
Cargo al Programa: VECTCRES  ©
Motivo del |
Lugar de adscripcién de la persona Luger del encargo o comisicn encargo 0 | Medic de Periodo del encargo o comision
comigionada comisidn _,_lransporte ’
Pais Estado/Locaiid Ciudad Pais Ciudad Ciudad/localidad - II ) Salida Regreso
ad ACTVIDADE 4-" _(dia/mes/afio) (dia/mes/anio)
: - NICOLAS NICOLAS/"'/ SDE " | JERREST 0&:30 HRS. 06:30 HRS.
: : . BRAVO, 7 BRAVG, Lo | APLUCACIO © RE 16/04/2024; 20/04/2024,
MEXICO Q.RO0O CHETUMAL | MEXICO | NACHICESE |\ aCHICOCOM, NDE | 04:00 HRS. 04:00 HRS.
ORTEGA. < | GLEL. ORTEGA, | LARVICIDAS 22/04/2024, 27/04/2024,
MOROCOS LBERTAD. 4 ; 064:00 HRS. 06:00 HRS.
29/04/2024 01/05/2024
Importe Ejercido por el Encargo o Comisidn.
(11)DIAS ~ ZONAI({X) VIATICOS ( X) ZONA () HOSPEDAJE! 3 HOSPEDAJE { $1/ND)
Clave de Denorninacion de la partida .nporte asignado por concepio " Impode gjercide con metiva Importe de gastos no erogedes
partidas de gastos vidticos del encargo ¢ cor-isién derivados del encarge ¢ comisidn
37501 Hospedaje \ "
. 37501 Vigticos del Pais $agsn
37201 Pasajes Terrestres Nacionales
37301 Pasajes maritimos, Lacustres y Fluviales
39201 Impuestos y Derechos
Total de Comisién: $ 3850

Respecte a los informes sobre el encargo o comisién

Fecha de enfrega del informe de la comigién o encargo-;
encormendado (dia, mes, afio)

Hipervinculo al informe de la comisién o
:| encargo encomendado

Hipervinculo a los comprobantas fiscales

08/05/2024 =

Comisionado (a) -

- 8 .
Chnkizs (g Ve
C. CHARLES CAMBRANO VELUETA

Me comptometo & comprobar el importe asignado en .oncepk de vidticos ylo pasaes, por el monto

Jefe/_!a}rﬁel‘m%éﬁﬁéﬁiéﬂtq
o o N

[

= r

en su casc reintegrar los importes no devengados, canfre Je un periode méxime de 5 dias al términd~de la comigion, en el evente de omitir esta
obligacidn, autorizo me sea descontado el importe cor.2spondiente de mi sueido er la quintena que aplique.
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ANEXO S

FORMATO DE OPERACIONES EFECTUADAS NC COMPRGEABLES POR CONCEPTO
. DEVIATICOS

Chetumal, Q. Roo, a 08 de Mayo 2024."

“%024, Ao del 50 Aniversarin del Estado Libre y Soberano de Quintana Roo”

Lic. Martha Verénica Cocom Cervantes .~
Administradora Jurisdiccional N.1
PRESENTE ‘

Afiende a lo dispuesto en el Ariculo 36, tercer parrafo a los "LINEAMIENTOS PAR EL EJERCICIC,
CONTROL Y COMPROBAC!ON DEL GASTO PUBLICO DESTINADO AL PAGC DE VIATICOS, PASAJES Y
DEMAS EROGACIONES RELACIONADAS CON LAS COMISIGNES OFICIALES AFECTUADAS POR LAS
PERSONAS SERVIDORAS PUBLICAS DE LA ADMINISTRACION PUBLICA CENTRAL Y PARAESTATAL
DEL PODER EJECUTIVO DEL GOBIERNC DEL ESTADO DE QUINTANA ROC, se expide el presenie para
efectos de acreditar las operaciones efactuadas no comprobables por concepio de vidticos, por ia cantidad de
$3850.00 (TRES MU. OCHOCIENTOS CINCUENTA PESOS 65/100 NN} derivadas de la comision que me .~
fue encomendada, con motivo de Actividades De Aplicacion Ce Larvicidas gque se llevoa cabo del 16 al 20, .
22 al 27, 25 abr al 01 may 2024, en Nicolas Bravo, Nachicocom, Glaz. Ortega Libertad, Morocoy En los
términos que se detallan a continuacion.

No. Deé Oficio de Comisién: 1334
o

Monto Totai Otorgado nto Equivalente al 20%

$3850.00

Desglose de Operaciones Efectuadas No Comprobables por Concepto de Viaticos

Fecha Concepto Importe del Gasto
16/04/2024 ALIMENTOS Y BEBIDAS $ 350
1710412024 ALIMENTOS Y BEBIDAS $-350 .
18/04/2024 ALIMENTCE Y BEBIDAS %350 ‘
19/04/2024 ALMENTOS Y BEBIDAS $ 350 L/’f
22/1GA12024 ALIMENTOS Y BEBIDAS ! % 358
23/04/2024 ALIMENTOS ¥ BEBIDAS 3 %3580
24(04i2024 ALIMENTOS Y BEBIDAS ! 5350
25/04/2024 ALIMENTOS Y BEBIDAS i $ 350
28/04/2024 ALIMENTOS Y BREEIDAT $350
29/24/2024 ALIMENTOS Y BEBIDAS $ 350
30/04/2024 ALIMENTOS Y BEBIDAE $ 350
|
" Sumatoria Total: $3850.00 _

ATENTAMENTE -

TECNICO EN PROGRAMAS DE SALUD

SELLO
Me compromato a comprohar, el importe asignado en concepto de ViSHeos ¥/0 pasajes, por i oo ototgads ¥ con Ja decumentacidn comrespondiente, ¥ en su caso
reintegrar o importes no devergades, deniro de un periodo maximo ¢ 5 dias al témino de la cow 25idn, en el evento de omInr 2sta obligacibn, antorize me sea deseontads

¢l importe correspondiente de mi sueldo en Ia quincena que aplique. I bz informa gue Jos Servich
atender requerimientos del articide 81 Freccidn IX de ta Ley de Transparensin y secess a fa Informacidn £
sus doros personales consuite nuestre Aviso de Privaciced Integi i en ittu:iferoo.qob.mx//sese fovisog-=o-o

s £2 Salud [SESA) rer corén transferencias de dutos personales, parg
pora el Estada de Quir.ang Ree. Pare eyds informacidn sobre e uso dz
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“Bajo protesta de deci la verdad, manifiesto que |2 presente comprobacién de Vidticos olorgados, se realizé ‘omando en consideracién que en ia
zona rural denominada Nicolas Brave, Nachicctom, Glez. Ortega, Libertad, {erocoy ubicada en ef municipio de OPB no se localizaron
establecimientos comerciales con expedicion de comprobacidn fiscales digitales”

Me comprometo a comprobar, el importe asignado en cor. :pto de vidtices y/o pasajes, por ¢} mont: otorgedo y von ia deumentaddn correspondiente, ¥ en su caso
reintegrar los importes no devengados, dentro de un peried .. maxime Je 5 dias al término de la comisidn, ex ol evento de amitli nsta cblipacion, autorizo me sea descontado
el importe correspondiente de mi sueido en la quincena que aplique. Se le inferma que fos Sarviclss “sialsles ue Soiud (SESA) replivandn transferencias de dates perscnales. pars
atender requerimientos del articule $1 Fraccién IX dela Ley de Trynsparencia y Atcesc a fa Informacién P ivice pora ef Estndo de Quic- +1q Roo. Para mrds informacién sobre ef usa de
sus dotos persanales consulte nuestro Aviso de Privacided Inteq. i uh http:ffgroa.qob my/sesofavises-c: ~riycidad,




