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Salud

Secretaria de Salud

OFICIO DE VIATICOS PARA ACTIVIDADES OPERATIVAS
Dependencla;  SERVICIOS ESTATALES DE
SALUD EN QUINTANA ROO
Direccién de: JURISDICCIGN SANITARIA No.1

Area; DEPTO. DE VECTORES
No. de Oficio; SES/S1/CVENECTORES/B6/1/2025

ASUNTO: Comision.
Chetumal, Q. Roo, a 1 enero 2025.

C. MIGUEL ARCANGEL SALAZAR CHL.
JEFE DE SECTOR EN PROGRAMAS DE SALUD
PRESENTE.

Por medio del presente, le informo que se le comisiona del dia 06 al 11, 13 al 16
ene 2025 del afo en curso, a las localidades de Miguel Aleman, Rio Verde, Otilio
Montafio, Altos De Sevilla, para realizar Actividades De Control Larvario, por lo cual se le

autoriza 8 dias de vidticos con cargo al Programa de Vectores.

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

| a localidad a la gue ha sido comisionado, corresponde a una zona rurai, por lo que en caso de no enconfrar
establecimientos gue expidan comprobantes fiscales digitales, su comprobacién se debera realizar a través del
Formato de Operaciones efectuadas No Comprobables por concepto de viaticos.”

C.c.p.~ Minutario. ,
LAGD/MVCC/CPLA/RNCA/jabr*

Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de vidticos y/o pasajes, por el monte otorgada ¥ con la documentacién correspondiente, y en su casg
reintegrar los importes no devengados, dentro de un perivdo méximo de 5 dias al término de la comigién, en el evento de omitir esta obligaci6n, autorizo me sea descontado
el importe correspondiente de mi sueldo er: la quincena que apliqus. Se le informa que {05 Servicios Estatales de Salud {SESA} reafizordn transferencios de dutos personales, para
atender requerimientos def articulo 91 Froccidn iX de la Ley de Transporencia y Acceso o la informacin Publica parg ol Estado de Quintana Roo. Pare mds infarmociGn sobre el usa de
sus dotes personales consuite huestro Aviso de Privacidad Integral en http://groo.gob.mx/sesa favisosude-prvacidad.
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Ofticio de comisién No. 66/2025
ANEXO 3

ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS Y PASAJES DEVENGADOS)

Tipo de plaza ¥ numero Clave o nivel Dencminacion del
de empieado del puesto nuesto
JEFE DESECTOR EM

PROGRAMAS DE
SALUD

Area de
adscripcion

Denominacion ¢ei cargo

JEFE DE SECTOR EN
PROGRAMAS DE SALUG

VECTORES

Tipa de Namero de personas Importe ejchido

Dencrninacion del viaje (Local/ acompafiantes en el por el total de
Nombre compieto de la persona comisionada encargado o Nacional/ carge ¢ comision de la acompafiantes
comision Internacional hersona comisionada

Primer Segundo
apeilido apeliido

ACTVIDADES DE
BBV A CONTROL NACIONAL
Banco y CLABE 012690027671257126 LARVARIO

interbancaria

SACMB20727NAS
Cargo al Programa: VECTORES

Motivo del
ehcargo ©
comision

Lugar de adscripcidn de fa persona Lugar del encargo © comisién Periodo det encargo © comision

comisicnada
Pais Ciudad

Ciudad/localidad Regreso

(dialmesiaﬁo)

ACTIVIDADE N
MIGUEL MIGUEL $DE TERREST 04:00 HRS.
ALEMAN. RIO | ALEMAN, RIO CONTROL RE 06/01/2025, 11/01/2028,
QROO | CHETUMAL | MEXICO | GGG | VERDE OIHIO | LARVARO 08:00 HRS. 04:00 HRS.
MONTARO. MONTAND, 13/01/2025 16/01/2025
ALTOS DE ALTOS DE
SEVILLA SEVILLA

Importe Ej ercido por el Encargo o Comision.

ZONAI () HOSPEDAJE ()

(8)DIAS
Clave de Imperte asignadeo por concepio Importe ejercide con motivo Importe de gastes no erogados
partidas de gastos viatices del encargo 6 comision derivadcs dei encargo o comision

7| Pospedae —
37T | Viticos &1 Park — | %%

Pasaies Terrestres Nacionales

TOSPEDAJE ( 17/ NO)

ZONAT{X) VIATICOS (X}
Denorminacién de la partida

|

i\
|
I
|

Respecto alos Informes sobre el encargo ¢ ¢0

Hipervinculo a los Lingamientos para
regular el clorgamiento de viaticos ¥
pasajes

Hipervinculo & los comprobanies fiscales
o constancias de desempefio laborales

Hipervinculo a Informe de la
comisién o encargo
encomendado

Fecha de entrega del
informe de la comisién ©
encargo encomendado
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FANGEL SALAZAR
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Me compromelo 2 comprobar el impoite asignadc en concepto dg wiat |c§§§fo pasajes, por ol monto otorgado ¥ 12 dogumentaci plegrar los i no
devengados, dentro de un periodo méaximo de 6 dias al térming de la comision, en el evento de smitir esta obligacion, auterizo me seirdescontado el importe corresEunt cnte de mi sugldo en la
quincena que aplique. Se infoma que no se realizaran transferencias de datos personales, salvo aquéifas que Sean necesarias para alghoer roquerimientos de informacion de una autoridad
competente, que estén debidamente fundadas y motivados. Para mayor informacion sobre of Uso de sus vafos personales, puede consultar nuestro Aviso de Privacidad Integral disponible en nuestro

portal de intarnet! Nt/ areo.qob.AUSesE
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SECRETARLA SERVICKS ESTATALES
DE SALLID DEBALUC

ANEXO 5

FORMATO DE OPERACIONES EFECTUADAS NO COMPROBABLES POR CONCEPTO
DE VIATICOS

Chetumal, Q. Roo, a 16 de Enero 2025.

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

Atiende a b dispuesto en el Articulo 36, tercer parrafo a los "LINEAMIENTOS PARA EL EJERCICIO,
CONTROL Y COMPROBACION DEL GASTO PUBLICO DESTINADO AL PAGO DE VIATICCS, PASAJES Y
DEMAS EROGACIONES RELACIONADAS CON LAS COMISIONES OFICIALES AFECTUADAS POR LAS
PERSONAS SERVIDORAS PUBLICAS DE LA ADMINISTRAGION PUBLICA CENTRAL Y PARAESTATAL
DEL PODER EJECUTIVO DEL GOBIERNO DEL ESTADO DE QUINTANA ROOQ, se expide el presente para
efectos de acreditar las operaciones efectuadas no comprebables por concepto de viaticos, por la cantidad de
$2800.00 (DOS MIL OCHOCIENTOS PESOS 00100 M.N) derivadas de la comision que me fue
encomendada, con motivo de Actividades De Contro! Larvario que se llevd a cabo def 06 al 11, 13 al 16
ene 2025, en Miguel Aleman, Ric Verde, Otilio Montafio, Altes De Sevilla En los términos que se detalian

a continuacion,
No. De Oficio de Comision: 66
Monto Total Otorgado | Monto Equivalente al 20%
$2800.00 |
Desglose de Operaciones Efectuadas No Comprobables por Concepfo de Viaticos
Fecha Concepto importe del Gasto

06/01/2025 ALIMENTOS Y BEBIDAS $ 350
07/01/2025 ALIMENTOS Y BEBIDAS $ 350
08/01/2025 ALIMENTOS Y BEBIDAS $ 350
09/01/2025 ALIMENTOS Y BEBIDAS $ 350
10/01/2025 ALIMENTOS Y BEBIDAS $ 350
13/01/2025 ALIMENTOS Y BEBIDAS $ 350
1410112025 ALIMENTOS Y BEBIDAS ‘ $ 350
1510112025 ALIMENTOS Y BEBIDAS $ 350

Sumatoria Total: $2800.00 J

s
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. mslgé ARCANGEL SALAZAR CHI. BR. LING ALONZO GUZNAN DOMINGUEZ
JEFE DE SECTOR EN PROGRAMAS DE SALUD JEFE DELA JS1 SELLO
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Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de vidticos y/o pasajes, por el monto atorgado y con la documentacién corvespo ndiente, ¥ en su caso
reintegrar los importes no devengados, dentro de un periodo mdximo de 5 dias al término de ta comisién, en el evento de omitir esta obligacién, antorizo me sea descontado
el importe correspondiente de mi sueldo en la quincena que aplique. Se fe informa que los Servicios Estatates de Salud {SESA) reolizardn transferencias de datos personales, para
atender requerimientos def artfenlo 81 Froccin IX de Ja Ley de Transparencia y Acceso a lo {nformecidn Poblica para el Estodo de Quintana Roo, Para mds informocion sabre el uso de
sus datos personales consulte nuestro Aviso de Privacided integrof en ften://arop.qob. mx/sesafovisos-de-privacidpd.



Salud

Secretaria de Salud

SSA SESA

sECREIARIA SERVICIOS ESTRTALES
WE LWL UDR DESALUD

, ANEXO 5
NUM. DE OFICIO DE LA ORDEN DE ADMINISTRACION:
66
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“Bajo protesta de decir ia vardad, manifiesto que |a presente comprobacidn de Vidticos otorgados, se realizé tomando en consideracion que en la
z0na rural denominada Miguel Aleman, Rio Verde, Otilic Montafio, Altos De Sevilla Ubicada en el municipio de BACALAR no se
localizaron establecimientos comerciales con expedicién de comprobacién fiscales digitales”

Me compromets a comprobar, el importe asignado en concepto de vidtices y/o pasajes, por & monto otorgade y con la decumentacién correspondiente, ¥ en $u caso 2/2
reintegrar los impertes ne devengados, dentro de un pericdo maxime de 5 dias al término de la comisién, e el evento de omitir esta obligacitn, auterizo me sea descontade
el importe correspondiente de mi sueldo en la quincena que aplique. Se ie informa gue fos Servicios Estatales de Solud {SESA] reafizordn transferencias de datos personales, port
otender requerimientos del articuie 81 Fraccidn 1X de ta Ley de Transparencia y Acceso a {6 Infarmacidn Piblica para ef Estado de Quintana Roa. Parg més informacién sobre &f uso de
sys dotas personales consuite nuestro Aviso de Privacidad Integral en httg.'agroo.gub.mx,fsesa{avisug-de-grivggl’dod‘




