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OFICIO DE VIATICOS PARA ACTIVIDADES OPERATIVAS
Dependencia: SERVICIOS ESTATALES DE
SALUD EN QUINTANA ROO

Direccion de: JURISDICCION SANITARIA No.1

Area: DEPTO. DE VECTORES
No. de Oficio: SESLUS1/CVENECTORES/2165/VI/2025

“2025, Ano del 50 Aniversario de la Constitucion Politica del Estado Libre y Soberano de Quintana Roo”

- ASUNTQO: Comisién.
Chetumal, Q. Roo, a 27 junio 2025.

C. JESUS JOHNNATAN PAZ ANGULO.
TECNICO EN PROGRAMAS DE SALUD
PRESENTE.

Par medio del presente, le informo que se le comisiona de! dia 01 at 05, 07 al 12,
14 al 16 jul 2025 del afio en curso, a las localidades de Luis Echeverria, para realizar

Actividades De Control Larvario, por lo cual se le autoriza 11 dias de vidticos con cargo a!
Programa de Vectores.

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

DR. CINOLALONZO | AN DOMINGUEZ
JEFE DE LA JURISDICCION SANITARIA No. 1

“lL.a lecalidad a la gue ha sido comisionado, corresponde a una zona rurai, por lo que en caso de no encontrar
establecimientos que expidan comprobantes fiscales digitales, su comprobacion se debera realizar a través del
Formate de Operaciones efectuadas No Comprobables por concepio de viaticos.”

C.c.p.- Minutario.
LAGD/MVCC/CPLA/RMCA/ abr*

Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepta de vidlicos y/o pasajes, por ¢l monto otorgado y con la documentacidn carrespondiente, y €0 su caso
reintegrar los importes no devengados, dentro de un pericdo maximo de 5 dias al término de la comision, en ol evenio e omitir esta obiigacién, aulorize me sea descontado
el imperte corresponcdisnte de mi suelde en la quincena que apiique. Se fe informa que fos Servicios Estatales de Saiud [SESA) realizortn transferericias de dales personales, parc
atender requerimientos def articulo 91 Fraccion X de la Ley de Tronsparencia y Acceso a la Infermacion Poblica para ef Estade de Guintana Reo. Para mas informocion sobre & usa de
sus datos personales consulte nuesira Avise de Privacidad integral en httpiffgreo.qob.mx/seso fovisos-de-privacided,
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Oficio de comision No. 2145/2025

ANEXO 3

ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS Y PASAJES (DEVENGADOS)

Tipo de plaza y namero Clave o nivel Denominacion det Area de
Ejercicio Trimestre de empleado del puesto puesto Denominacién de! cargo adscripcion
ESTATAL MO2073 TECNICO EN TECNICO EN PROGRAMAS
2025 JULIO - SEFTIEMERE PROGRAMAS DE DE SALUD VECTORES
Tipo de Numero de personas Importe gjercido N
Denominacion del viaje (Lacalf acompanantes en el por el total de
Nombre completo de la persona comisionada encargado o Nacional/ cargo o comision de la acompanantes
comision Internacional) persena comisionada |
Nombre {s) Primer Segundo
apellido apellido
JESUS JOHNNATAN PAL ANGULS ACIIVIDADES DE 0 0
BRVA CONTRGL NACIONAL
Banco y CLABE 012690015061023105 LARVARIO
interbancaria
R.F.C: PAAJPT1217NTS a
Cargo al Programa: VECTORES
5 Motive del
Lugar de adscripcion de la persona Lugar det encargo o comision encargo o Medio de Periodo det encargo ¢ comisiorn:
comisionada comision transporte B
Pais Estado/Loca Ciudad Pals Ciudad Cludad/iocalidad Salida Regreso
lidad {dia/mes/ano) (dia/mesfaiic) |
Luis ; LUis ACTVIDADES | TERRESTRE 0430 HRS, 06:30 HRS.
ECHEVERRIA c DE CONTROL 01/07 /2025, 05707712025,
ECHEVERRIA
MEXICO Q.RCO CHETUMAL | MEXICO LARVARIO 06:00 MRS, 06:00 HRS.
07/07/2025, 1 12/07/2025,
06:00 HRS. 0&:00 HRS.
14/07/2025 16/07/2025 |
Iimporte Ejercido por el Encargo o Comision.
(11)DIAS  ZONAL(X) VIATICOS ( X) ZONAII () HOSPEDAJE { ) HOSPEDAJE {81/ NO)
Clave de Denominacién de la partida Importe asignado por concepio Importe ejercido con motivo Importe de gastos no erogados
partidas de gastes viaticos del encargo o comisién derivados del encargo o comision
37501 Hospedaje :
37501 Viaticos del Pais $ 3850
37201 Pasajes Terrestres Nacionales ]
37301 Pasajes maritimos, l.acustres y Fluviales
35201 Impuestos y Derechos
Total de Comisidn: $ 3850
Respecto a ios Informes sobre el encargo o comisién _1
Fecha de entrega del

informe de la comision o
encargo encomendado

Hipervincuio al informe de la
comisién o encargo
encomendado

Hinervinculo a los comprobantes fiscales
¢ constancias de desempefio laborales

Hipervinculo a los Lingamientos para
regular el otorgamiento de vigiicos y

pasajes
(dia, mes, afio) )
22/07/2025 %ﬁﬁfj,ﬂ;d salud qrm—?r:i:‘mx/mdw RN S B RAXIREE 3l
Comision;é(il_g {a) /,/ﬂefe de la Jurisdiccién No. 1
} ) / W\“\‘.
Cm 5
C. JESUS JOHNRMAIAN PAZ \ DR. NG AJONZO
ANGULD GUIMAN DOMINGUEZ
: AN zé/ . i
Me coraprameto a comprobar el importe asignado en concepto de vidlicos yfo pasajes, por el monto olorgado v la documientqeion correspondiente, Y-en su caso reinzégrar los ‘mEé‘TESﬂ {

2 i [i{ =R
devengados, dentro de un pericdo maximo de 5 dias al termine de |2 comision, en el evento de omitir esta obligacién, autorizo me'gea descontado el impodte Corespeontiente de mi sueldo an a

quincena que aplique. Se informa que no se realizardn transferencias de dalos personalss, salvo aqusllas que Sean necesarias pé

a alender requerimientos de informacién de una awtorida

competente, que estén debidaments fundados y mctivedos. Pare mayor inforitacion scbre of uso de sus datos personales, puede consuttalquestro Aviso de Privacidad Integral disponible en nuesin
portal de internel; PEL T Qod.mxsess
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ANEXO 5

FORMATO DE OPERACIONES EFECTUADAS NO COMPROBABLES POR CONCEPTO
DE VIATICOS

Chetumal, . Roo, a 17 Julio de 2025.

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

Afiende a lo dispuesto en el Ariculo 38, tercer péarrafo 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 OFICIALES AFECTUADAS POR LAS
PERSONAS SERVIDORAS PUBLICAS DE LA ADMINISTRACION PUBLICA CENTRAL Y PARAESTATAL
DEL PODER EJECUTWO DEL GOBIERNG DEL ESTADO DE QUINTANA ROO. se expide el presente para
efectos de acreditar las operaciones efectuadas no comprobables por concepto de vidticos, por ia cantidad de
$3850.00 (TRES MIL OCHOCIENTOS CINCUENTA PESOS 00/100 M.N) dervadas de la comigion que me
fue encomendada, con motivo de Actividades De Control Larvario que se llevd a cabe dei §1 al 05, 07 al
12, 14 ai 16 jul 2025, en Luis Echeverria En los t&rminos que se detallan a continuacién.

No. De Oficio de Comision: 2165

Monto Total Otorgado Monto Equivalente al 20%
$3850.00
Desglose de Operaciones Efectuadas No Comprobables por Concepto de Viaticos
Fecha Concepto Importe del Gasto
01/07/2025 ALIMENTOS Y BEBIDAS $ 350
02/07/2025 ALIMENTOS Y BEBIDAS $ 350
03/07/2025 ALIMENTOS Y BEBIDAS $ 350
04/07/2025 ALIMENTOS Y BEBIDAS $ 350
07/07/2025 ALIMENTOS Y BEBIDAS $ 350
08/07/2025 ALIMENTOS Y BEBIDAS $ 350
09/07/2025 ALIMENTOS Y BEBIDAS $ 350
10/07/2025 ALIMENTOS Y BEBIDAS $ 350
11/07/2025 ALIMENTOS Y BEBIDAS $ 350
14/07/2025 ALIMENTOS Y BEBIDAS $ 350
15/07/2025 ‘ ALIMENTOS Y BERBIDAS $ 350
Sumatoria Total: $3850.00

ATENTAMENTE QRrRIZO

) { T

C. JESUS JOHNRATAN PAZ ANGULO.
TECNICO EN PROGRAMAS DE SALUD

JEFE DRLA J$1 SELLO

1/2

Me comprometo & comprobar, el lmporte asignads en concepro de vidticos y/o pasajes, por el miehto otorgado y con la doctmentacion corespondiente, y en su cuso
reintegrar los importes no devengados, dentro de un periodo maxime de 5 dias al término de 1a comision, en el evento de omitir esta obligacion, auterizo me sea descontado
el importe correspundiente de mi sueldo en la quincena que aplique. Se Je informa gue los Servicios Estatales de Salud {3ESA) realizaran tronsferencios de datos persanaies, pers
grender requerimientos del articulo 91 Fraccién 1X de lg Ley de Tronsparenda v Acceso 6 i Informocicn Publica para el Estado de Quintana Roo. Parc mas inforinacion sobre &l uso Ge

sus dotgs persoaales consulte nuestro Aviso de Privacidad Integral en hitp://aroo.gob.mx/sesa ftivisos-de-privagidad.
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ANEXO 5

NUM. DE OFICIO DE LA ORDEN DE ADMINISTRACION:
2165

SECRETARIA SEE WAL ESTAT e,

“Bajo protesta de decir la verdad, manifiesto que la presente comprobacién de Vidticos otorgados, se realizé tomando en consideracidn que en la
zona rural denominada Luis Echeverria Ubicada en el municipio de OPB no se |ocalizaron establecimientos comerciales con expedicién de
comprobacion fiscales digitales”

Me compromete a comprobar, ¢l importe asignade su concepto de vidlicos ¥/u pasajes, por el monto otorgady ¥ con la docwmentacidn correspendiente, ¥ en su caso
reintegrar los importes no devengados, dentro de un perivdo maximo de 5 dias al términe de la comisidn, en of evento de omitic esta obligacibn, autorize me sea desconiado
et impore correspondiente de mi sweldo en la quincena que aplique. Se Je inforrma que los Servicios Estotoles de Solud (SESA} relizardn transferencias de datos personales, poro
atender requerimientos def articulo 91 Fruccidn iX de la Ley de Transperencia y Acceso a la informacidn Publica paro «f Estado de Quintana Raa. Para mas infurmacicn sobre el uso de

sus datas personales consulte nuestro Aviso de Privacidad Integral en httpi/faroe.gob. my/fsesofovisos-de-privocigad.
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