SALUD

CEECRETARIA DE SALUD

ANEXO 1
OFICIO DE COMISION OFICIAL

o UNIDOS PARE
L OOTMNSFURMM

Dependencia: SERVICIOS
ESTATALES DE SALUD EN QUINTANA ROO
Direccion de: ADMINISTRATIVA

Area: DEPARTAMENTO DE -~
© RECURSOS MATERIAL

No. de Oficio:RM/765/

Asunto: Se notifica comision
Cancun, Quintana Roo, a 28 de junio del 2024

“2024, ANO DEL 50 ANIVERSARIO DEL ESTADO LIBRE Y SOBERANO DE
QUINTANA ROO”

=
g

C. ORLANDO PECH CAAMAL
AUXILIAR ADMINISTRATIVO

PRESENTE.

ciudad de Chetumal, con el motivo de trasladar al personal del depéartamento de

-
Por medio del presente me permito informarle, que ha sido comigio{ado ala
recursos humanos a las oficinas centrales.

Por tal mot|v0/se le autoriza un dia de viatico on el vehiculo Ford Fiesta con
placas USH-071 },/aendo la salida del 28 al 29 d?]/urﬁlo del afio en curso.

Sin otro asunto en particular por el momento, aprovecho la ocasién para
enviarle un cordial saludo.

ATENTAMENTE

S/
DR. SOCRATES RO LEON PEREZ.
JEFE DE LA JURISDIZCION SANITARIA NO. 2

C.c.p. RECURSOS HUMANOS
C.c.p. Minutario.

AGBM! cnschl

SeriadCid

Jurisdiccion Sanitaria N°2
Calle 35, Manzana 23, Lote 1-3,
Av, Miguel Hidalgo, Reg. 93 C.P. 77517

Crncin O Roan
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, SECRETARIA SERALIIS SSTATALES
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ANEXOC 3

Oficio de comision No. (765/2024)
ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS Y PASAJES {DEVENGADOS)

Ejercicio Trimestre Tipo de plazay  |Clave o nivel Denominacion del  |Denominacion del cargo Area de
numero de empleads |det puesto puesto adscripcion
2024 SEGUNDO REGULARIZADO M03025 APQYO MANTENIMIENTO JURISDICCICON
6364 ADMINISTRATIVO EN SANITARIA NO.2
SALUD A1
Nombre completo de la pérsona Denominacion del Tipo de viaje (Local/ Ndmere de perscnas fmporte ejercido por el
comisionadaMombfe (s) encargado o Nacional/ acompafiantes en el cargo ¢ total de acomparfiantes
Nombre primeréaﬁe!lido segundo _ comisién Internacional) comision de la [()jersona
apéliido apellido comisionada
TRASLABAR AL
ORLANDO léECH CAAMAL PERSONAL DEL
Banco y CLARE DEPARTAMENTO DE NACIONAL 0 0
interbancaria | T AGO CONCHEQUE  |recursos HUMANOS
RFC. A LAS OFICINAS
RO PECO820427A42 CENTRALES
Cargo al Programa: PROGRAMA OPERATIVO ANUAL (POA)
l.ugar de adscripcién de la persona Lugar del encargo o comisién Motivo del encargo o |Medic de Periodo del encargo o comisién
comisionada ) comision transporte dia/mes/ario) (dia/mes/aric)
Pais Estado/localid . Pais Estado/localid )
S )
ad Ciudad,” ad Ciudad Salida,.” Regresg
QUINTANA QUINTANA TRASLADAR AL PERSOANAL DEL FORD FIESTA /‘/ )
MEXICO 1 roo CA‘%N MEXIGO | Roo | UM | s | UsworiL | 2800872024 [ 2di06/2024

~
mporte Ejercido por el Encargo o Comisién

(1) DIAS ZONAT{ X ) VIATICOS{ X ) ZONAII(

") HOSPEDAJE {

~—

HOSPEDALIE ( SI/M0)

Clave de|Dencminacién de la partida Importe asignado por Importe gjercido con Importe de gastos no erogados
partidas concepto de gastos vidticos motive del encarge ¢ comision derivados del encargo o comision
29
37501 Hospedaje
37501  |viaticos del Pais $651.42 $649.00 $2.42
37201 |Pasajes Terrestres Nacionales
37301 |Pasajes maritimos, Lacustres y Fluviales
39201  |lmpuestos y Derechos .
Total, de Comision; $649.00

Respecto a los informes sobre el encargo o comisién

Fecha de entrega del informe de la comision o
encargo encomendado (dia, mes, aiio)

Hipervinculo al informe de la Comision,o
encargo encomendado

Hipervinculo a los comprobantes fiscales

NTEPS.//qroo.gob. mx/COMISIONES

NEs://qroo.gab.mx/comisionesapiertas-

01/07/2024 abiertas-trasladar-al-personal- trasladar-al-personal-del-departamento-de-
o del-departamenta-de-recursng- recursos-humanos-las-oficinas
Comisiona Jefe(a) del Bepart trativa de {a Jurisdiccion Jefe de la Jurisdiccig i

informacion de una autoridad competents, que éstén debidamente fund

dofa)

/

1 LiG. NICOLAS Vi
Me comprometo a comprobar ¢l imperte asignadg gn concep
no devengados, dentro de un periode maximo de/ 5 dias al términc-ge la comisién, en el evento de omitir esta ob
sueldo en la quincena que aplique. Se informa gife no se realizardn fr‘aﬁéerencias de datos personales,

to de viaticos y/a pasajes, pal

de Privecidad Integral disponible en nuestro portal de infernet: h ffp.‘//qro?ngob.mx/sesa

Cordinadora Admini

os y motivados. Fara ma

aria No. 2

cnto otorgade y fa documentacidn correspondients, y &
iigacion, auterizo me sea descontado el importe correspondiente de mi
salvo aquéilas que sean necesarias para afender requenmientos de

yor informacion sobre el uso de sus datos personales, puede consulftar nuestro Aviso

ria No. 2




' o S Tipo de comprobante: | - Ingreso’f
EMISOR: R Serie y folio: A - 14478

RESTAURANTES ADI‘\/IX e : ) : Folio fiscal: 25EE5F37-FFAF-4725-BCAG-4ADOCES05DFA
RFC: RAD161031RK1 / Certificado del emisor: 60001000000505815055
Régimen fiscal: 601 - Generdl de Ley Personas Morales Certificado del SAT: 00001000000707126185
/ - Lugar de expedicidn: 77084
RECEPTOR: Fecha y hora de emisidn: 2024-06-30T22:37:54
SERVICIOS ESTATALES DE SALUD Fecha y hora de certificacion: 2024-06-30T22:37:55
RFC: SES961019TX8 Método de pago: PUE - Pago en.una sola exhlb/erf)n
Domicilio fiscal: 77000 Forma de pago: 01 - Efectivo
Régimen fiscal: 803 - Personas Morales con Fines no Lugrativos Moneda: MXN - Peso Mexicano

Uso CFDI: GO3 - Gastos en general.

S ave. e — T— Base Impdr'tém )
| Cantidad 1 sducto. Descnpcuon _ ) . . Impuesto __Impuesto
90101503 sumo de alimentos . . . $600. $48.07
setvicio
Importe con letra Subtotal $600.93
Descuento $0.001-
SEISCIENTOS CUARENTA Y NUEVE PESCS 00/100 M.N. IVA 8% $48:07
) Total /ﬁ 49.00
g

MGF1 +UGU m1i RmehtEWDIBFom HOBSDqLSh51 FInVo3MXem15dYradFHelos cboKngoVFic+b2X|XHcU5mD4mBGCODen;‘GLElSOzZXmW\ hIpDIFGgVLana
guGxdygl 6ZbnlLGOYUF8s8XOP3LVb0TuKed M52 8xAbH n9kOXKU/T+8KI8aTH nEXnITHAIrkabWaqCjOnfidhdiaTva2ESHOQC|8hNwe Xoo+6G/4UISQNewAISH
UzagYﬁvagnMeSfaG58QQtCzPlyHYzLXuwadeBsSJUPQ]qucIU+z+H inTJbG7eJaatoN7NON szxbdebeZHv;YWGySEl+w==

Sello dlgltai del SAT_ -

UdQsec+KMBMF1 uQPAlZVSgEhMBQap++7oczS[lZL2cyQ5LBNFbOcnkaSnSwG yqBLQlHPPSygyLGTrHTw?P4caMGHeMmJ+SgrMXCOthwoL‘TExSBanrbD!uO
hiCN4x5pEaatV-+QnxtVMewZULSI2qS 1 Fika2kb-+ 3 ELBpromHKG31 KOG pEZIBAcQxyZEIVERY 7TysX TN20K YiZIbEz8L PPjVovSDzSuipe 7rayF/
A YGZeTqbnyzISFJIynKJsOT2D21 nFJIGWedZLE;HhlEOanﬂaOFngPju +cG489MjguMputHCkSprDOn]mUXQK1 OQOPQnEZQ

iCadena original del complemento de certificacion del SAT:

111.1125EEEF37-FFAF-4725-BCAG-4ADOCEBOSDIA|2024-06-30T22:37: BS|EFA1002178U5|IMGF1+UGUmM1 RmehtEWDIBFoEH RQGSDQLShST FEHVDHM
Xem15dYrqdFHleJ05sboKzgVoVFic+bEXiXHoUSmD4m86c0Den/6LEISQzZX mwihlnDIFGgVL CaaaguGxdyql 6Zbnl LGy UF8s8XOP3LVhOTvKc4ME2Sx Al
1RKXCT+8KIB4TSnEX NI THSIrkaBWaqCiOntMhdia Tva2E8HQCBhNweXa c+6G/H4UISQNewAISHUza9Y6iVvwgnvdeS/aGs8QatCzPiyHYzLXuyVwkDd3
sSJUPQinZgo/U+z+HINTIbG7eJaatdN7NONLzwxbdFebMN2HY] Y WeyBEivw= =[00001000000707126185]|

Este documento es una representacion impresa de un GFDI 4.0
PAC de certificacién: EFA1002175U5 - Emite Facluracion, S.A. de C.V.

Pagina 1 de 1



" Veerificacién de Comprobantes Fiscales Digitales por Internet

Vrlflcamondecomprobantes fiscales digitales por internet

RFC del emisor
RAD161031RK1

Folio fiscal
25FEESF37-FFAF-4725-BCAG-
4ADQCESOSDFA
Total del CFDI

$649.00

Nombre o razén social
del emisor

RESTAURANTES ADMX

Fecha de expedicion

2024-06-30T22:37:54

Efecto del comprobante

Ingreso

RFC del receptor

SES961019TX9

Fecha certificacion
SAT

2024-06-
30722:37:55

Estado CFDI

Vigente

Nombre o razén social
del receptor

SERVICIOS ESTATALES
DE SALUD

PAC que certifico

EFA100217SU5

Estatus de cancelacién

Cancelable sin aceptacién

Imprimir
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TRASLADAR AL PERSONAL DEL DEPARTAMENTO DE
RECURSOS HUMANOS A LAS OFICINAS CENTRALES
765/2024

Datos Generales

Instancia Gubernamental

Jurisdiccion Sanitaria 2

Tipo de servidor publico

No titular |

Tipo de responsable del gasto

Comisidn costeada por el sujeto obligado "
Ejercicio ' '
2024

Periodo que se reporta

junio

Tipo de viaje

Nacional

Numero de personas acompafiantes

0

Importe ejercido por el total de acompafnantes
0.00

Datos de la comisidon

" Pais de origen .
México

Estado de origen

Quintana Roo

Ciudad de origen

CANCUN

Municipio de origen

Benito Judrez

Pais de destino

México



. Estado de destino

Quintana Roo

Ciudad de destino

CHETUMAL "

Motivo del encargo o comisién

TRASLADAR AL PERSONAL DEL DEPARTAMENTO DE RECURSOS HUMANQS A LAS OFICINAS CENTRALES
Fecha de salida /f

06/28/2024 - 04:00,7

Fecha de regreso 7

06/29/2024 - 04:00 /

‘/

Datos de la partida

importe ejercido por partida de viaticos
649.00

Recurso econdémico

Estatal” .-

Importe total erogado con motivo del encargo o comisién
649.00-

Importe total no erogado

0.00

Fecha de entrega del informe

2024-07-03

Reportes

Actividades realizadas

TRASLADAR AL PERSONAL DEL DEPARTAMENTO DE RECURSOS HUMANOS A LAS OFICINAS CENTRALES
Resultados obtenidos

SE MANTIENEN ACTUALIZADOS LOS MOVIMIENTOS DEL PERSONAL DE LA JURISDICCION SANITARIA NO. 2
Contribuciones

SE CUMPLE EXITOSAMENTE EL TRASLADO DEL PERSONAL QUE ESTE COMISIONADO PARA LA ENTREGA DE
INFORMACION DE LA JURISDICCION SANITARIA NO. 2

Conclusiones
SE LOGRO CON EXITO LA ENTREGA DE LA INFORMACION

Datos de la informacién

Periodo de actualizacién

abril - junio

Fecha de actualizacion de la informacién

2024-07-03

Fecha de validacion de la informacién

2024-07-03

Area(s) o unidad(es) administrativas que genera(n) o posee(n) la informacién
RECURSOS FINANCIEROS

Importe total de la comision
649.00




: _ORLANDO PECH CAAMAL:
Cargo- '
MANTENIMIENTO

. COMISIONADO

DECLARC BAJO PROTESTA DE DECIR LA VERDAD QUE LQS DATOS ASENTADOS EN ESTE INFORME SON VERDADERQOS, ASi COMO LA
DOCUMENTACION ANEXA QUE REUNE LOS REQUISITOS FISCALES EFECTIVAMENTE EXPEDIDA POR LOS PRESTADORES DE SERVICIO Y QUE
E5TCS CORRESPOMDEN A LOS CONCEPTOS DE GASTOS AUTORIZADOS EN LOS LINEAMIENTOS PARA REGULAR EL OTORGAMIENTGQ DE
VIATICOS Y PASAJES EN LA ADMINISTRACION PUBLICA CENTRAL Y PARAESTATAL DEL ESTADO DE QUINTANA ROC,

I




