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OFICIO DE VIATICOS PARA ACTIVIDADES OPERATIVAS

Dependencia: SERVICIOS ESTATALES DE
SALUD EN QUINTANA ROO

Direccién de: JURISDICCION SANITARIA No.1

Area: DEPTO. DE VECTORES

No. de Oficio; SES/S1/CVENECTORES/N1/4/2025

ASUNTG: Comision.
Chetumal, Q. Roo, a T enero 2025.

C. GABRIEL ARCANGEL GONZALEZ HERNANDEZ.
TECNICO EN PROGRAMAS DE SALUD
PRESENTE.

Por medio del presente, le informo que se le comisiona del dia 02 al 04, 06 al 11,
13 al 16 ene 2025 del afno en curso, a las localidades de Rovirosa, para realizar
Actividades De Vigilancia Epidemiologica, por lo cual se le autoriza 10 dias de viaticos con
cargo al Programa de Vectores.

Sin otro particular, me despido de Usted no sin antes enviarie un cordial saludo.
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“La localidad a la que ha sido comisionado, corresponde a una zona rural, por lo que en caso de no encontrar
establecimientos que expidan comprobantes fiscales digitales, su comprobacién se deberé realizar a través del
Formato de Operaciones efectuadas No Comprobables por concepto de viaticos.”

C.c.p.- Minutario.
LAGD/MVCC/CPLA/ Ajabr*

Me comprometo a comprobar, el importe asignads en concepto de vidticos y/o pasajes, por el mento otorgado y con la doecumentacién correspondiente, ¥ en su case
reintegrar los importes no devengados, dentro de un pericdo méximo de 5 dias al término de la comisién, en el evento de omitir esta obligacitn, autorizo me sea descontado
el importe correspondiente de mi sueldo en la quincena que apliGue. Se fe informa gue fos Servicios Estatales de Selud (SESA} recfizordn transferencios de dutos personales, para
atender requerimientos del articuls 91 Froccion 1X de la Ley de Transparencia y Accese @ la Informacidn Pibfica para ef Estado de Quintana Roo. Para mas infermacion sobre el uso de
sus datos personales consulte nuestro Aviso de Privacidad Integral en http:/{qroo.qeb mx/sesa favisos-de-privacided,
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Oficio de comisién No. 11/2025

ANEXO 3
ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS Y PASAJES (DEVENGADOS)
Tipo de plaza y nimero | Clave o nivel Benominacion del Area de
Ejercicio Trimestre de empleado def puesto puesto Denominacién del cargoe adscripcidn
REGULARIZADO FEDERAL MO2073 TECNICO EN TECNICO EN PROGRAMAS
2025 ENERD - MARIO PROGRAMAS DE DE SALUD VECTORES
5795 SALUD
Tipo de Numero de personas Importe gjercido
Denominacion del vigje (Local/ acompafiantes en el por el total de
Nombre completo de la persona comisionada encargado o Nacional/ cargo o comision de la acompafantes
comisién Internacional) persona comisionada
Nombre (s) Primer Segundo
apellido apellido
GABRIEL ARCANGEL GONIALEZ HERNANDEZ ACTVIDADES DE 0 0
HSBC VIGLLANCIA NACIONAL
Banco y CLABE 021690065261182735 | EFIDEMICLOGICA
interbancaria
R.F.C: GOHG4403245P4
Cargo al Programa: VECTORES
Meotivo del
Lugar de adscripcion de la persona Lugar del encarge o comision encargo o Medic de Periodo del encargo o comision
comisionada comision transporie
Pais Estado/Localid Ciudad Pais Ciudad Ciudad/localidad Salida Regreso
ad ACTIVIDADE (dia/mes/anoc) {dia/mes/afio)
ROVIROS A ROVIROSA SDE TERREST 06:00 HRS. 06:00 HRS.
VIGHANCIA RE 02/C1/2025, 04/01/2025,
MEXICO G.ROO CHETUMAL | MEXICO EPIDEMICL 06:00 HRS. 06:00 HRS.
OGICA 06/01/2025, 11/01/2025,
06:00 HRS. 06:00 HRS.
13/01/2025 16/01/2025

Importe Ejercido por el Encargo o Comision.

(10yDIAS ~ ZONAL (X} VIATICOS ( X) ZONAIL( ) HOSPEDAJE( ) HOSPEDAJE (51/NO)
Clave de Cencminacion de la partida Importe asignado por concepto Importe ejercide con motivo Importe de gastos no erogados
partidas de gastos viaticos del encargo o comision derivados del encargo ¢ comisidn
37501 Hospedaje
37501 Vigticos del Pais $ 3500
37201 Pasajes Terresires Nacionales
37301 Pasajes maritimos, L.acustres y Fluviales
39201 Impuesios y Derechos
Total de Comisién: $ 3500

Respecte a los Informes sobre el encargo o comision

Fecha de entrega del Hipervinculo al Informe de la Hipervincule a los comprobantes fiscales Hipervinculo a los Lineam] $ para
informe de la comisidn o comision o encargo o constancias de desempefio laborales regular & otorgarpiefito de viaticog'y,
encargo encomendado encomendado T pé%gzs ,}
{dia, mes, afio) : & £
22/0] /2025 N S miﬁdf'{ldgug,salud,woo,énb m% Igex. ghﬂsfﬂ&}fd)ﬂﬁ&&lggz&
Comisionado (a) Jefe (ay deiDepartame o ‘1‘% Jefe deh@ficcién No. 1 .~
oo i . e
= R’x ———
C. GABRIEL ARCANGEL C.RIGEBERIC M. N L'N%}ALONEO
GONZALEZ HERNANDEZ ACEVEDO QLJ}_MMA“N/ OMINGUEZ

oot N v,
Me comprometo a comprobar el importe asignade en concepio de vidlicos yfo pasajes, por el monto otorgado y la documentasjén correspondiente, y en su caso reintegrar jos Importes no
devengados, dentre de un periodo maximo de 5 dias al término de la comisidn, en el evento de omitic esta obligacidn, auterizo me seq descontado el importe correspondiente de mi suelde en la
quincena que aplique. Se informa que no se realizarén transfersncias de datos personales, salvo aquélias que sean necesanas para

slender requerimientos de infermacién de una auloridad
competents, que estén debidamente fundados y motivados. Para mayor informacion sobre ef uso de sus datos personales, puede consulter nuesiro Aviso de Privadidad Integral disponible en nuestro
pertal de internet; httoidaroo.qob.mxsesa
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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 o dispuesto en el Articulo 36, tercer parrafo a los "LINEAMIENTOS PARA EL EJERCICIO,
CONTROL Y COMPROBACION DEL GASTO PUBLICO DESTINADO AL PAGO DE VIATICOS, PASAJES Y
DEMAS EROGACIONES RELACIONADAS CON LAS COMISIONES CFICIALES AFECTUADAS POR LAS
PERSONAS SERVIDORAS PUBLICAS DE LA ADMINISTRACION PUBLICA CENTRAL Y PARAESTATAL
DEL PODER EJECUTIVO DEL GOBIERNQ DEL ESTADO DE QUINTANA ROO, se expide el presente para
efectos de acreditar las operaciones efectuadas no comprobables por concepto de vidticos, por la cantidad de
$3500.00 (TRES MIL QUINIENTOS PESOS 00/100 M.N) derivadas de la comisidn que me fue encomendada,
con motivo de Actividades De Vigilancia Epidemiologica que se llevo a cabo del 02 al 04, 06 af 11,13 al 16
ene 2025, en Rovirosa En los términos que se detallan a continuacion.

No. De Oficic de Comisién: 11
Monto Total Otorgado Monto Equivalente al 20%
$3500.00
Desglose de Operaciones Efectuadas No Comprobables por Concepto de Viaticos
Fecha Concepto Imporie del Gasto
02/01/2025 ALIMENTOS Y BEBIDAS $ 350
03/01/2025 ALIMENTOS Y BEBIDAS $ 350
06/01/2025 ALIMENTOS Y BEBIDAS $ 350
07/01/2025 ALIMENTOS Y BEBIDAS $ 350
08/01/2025 ALIMENTOS Y BEEIDAS $ 350
09/01/2025 ALIMENTOS Y BEBIDAS $ 350
10/01/2025 ALIMENTOS Y BEBIDAS $ 350
13/01/2025 ALIMENTOS Y BEBIDAS ' $ 350
14/01/2025 ALIMENTOS Y BEEBIDAS $ 350
15/01/2025 ALIMENTOS Y BEBIDAS $ 350
\ Sumatoria Total: $3500.00

ATENTAMENTE // AUTORIZO : 'i
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C. GABRIEL ARCANGEL GONZALEZ HERNANDEZ. %, DR. LING ALONZO GUZMAN DOMING UEZ
TECNICO EN PROGRAMAS DE SALUD . JEEE DE YA JS1 SELLO
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Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de vidticos y/o pasajes, por el monto ¢torgade ¥ con la documesntacidn correspondiente, y en su taso
reintegrar los importes no devengados, dentre de un perioda maximo de 5 dias al término de la comisién, en el eventa de omitir esta obligacién, autorize me sea descontado
el importe carrespondiente <e mi sueldo en la quincena que aplique. Se fe informa que los Servicios Estatales de Sofud (SESA) reakizardn tronsferencias de datos personales, para
atender requerimientos del ortlcule 91 Fraccidn IX de fa Ley de Transparenda y Acceso o la Informacién Pablica pore ef Estado de Quintona Roo. Para mis informacion sobre el uso de
sus datos personales consulte nuestro Aviso de Privacidad Integrol en bttp://groo.geb.mx/seso fovises-de-privocidad.
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“Bajo protesta de decir la verdad, manifiesto que la presente comprobacion de Vidticos otorgados, se realizé tomando en consideracién que en la
zona rural denominada Roviresa Ubicada en el municipio de OPB no se localizaron establecimientes comerciales con expedicion de comprobacién

fiscales digitales”
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Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de vidticos y/o pasajes, per el monte ctorgade y con la documentadién cerrespondiente, ¥ en su caso
reintegrar los importes no devengados, dentro de un periode maximo de 8 dias al término de la comisidn, en el evento de omitir esta obligacién, autorizo me sea descontado
el importe correspondiente de mi sueldo en la quincena gue aplique. Se /e infarma que los Servicios Estatales de Salud (SESA) reafizardn tronsferencias de dotos personales, para
atender requeririentos del articulo 91 Froceidn (X de la Ley de Transparencia y Accesa a la Informacién Piblice paro el Estodo de Quintona Roo. Para mas informacion sebre el uso de
sus dotes persencies consufte nuestro Aviso de Privacidad integral en http://aroo.qob.mx/sesafavisos-de-privacidad,




