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Secretaria de Salud

cSa SESH

SECREYARIA SRRV ESTATALLD
DESALLLD DEZALUG

OFICIO DE VIATICOS PARA ACTIVIDADES OPERATIVAS
Dependencia: SERVICIOS ESTATALES DE
' SALUD EN QUINTANA ROC
Direccion de: JURISDICCIGN SANITARIA No.1

Area: DEPTO. DE VECTORES
No. de Oficio: SES/ISIGVENECTORES/2044/VIIV2025

2025, Afio del 50 Aniversario de la Constitucién Politica del Estado Libre y Soberanc de Quintana Roo”

ASUNTO: Comision.
Chetumal, Q. Roo, a 28 agosto 2025.

C. MARTHA NOEMI FLORES GONZALEZ.
TECNICO EN PROGRAMAS DE SALUD
PRESENTE.

Por medio del presente, le informo que se le comisiona de! dia 01 al 06, 08 al 13,
15 al 16 sep 2025 del ano en curso, a las localidades de Sergio Butron Casas, Alvaro
Obregon Vjo. Alvaro Obregon Nvo., para realizar Actividades De Control Larvario, por 0

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.

ATENTAMENTE

/"““‘“’”M"ﬁ —

{

i
DRALINO ALONZO GUZN
JEFE DE LA JURISDICCIGh

sl g localidad a la que ha sido comisionado, corresponde a una zona rural, por lo gue en caso de no encontrar
establecimientos gue expidan comprobantes fiscales digitales, su comprobacion se debera realizar a través del
Formato de Operaciones efectuadas No Comptobables por concepto de viaticos.”

C.c.p.- Minutario.
LAGD/MVCC/CPLA/ Aljabr®

Me comprometo a com probar, el importe asignado en concepto de vidticos y/o pasajes, por el monte otorgado y coa la documentaci6n correspondients, y en s caso
reintegrar los importes no devengados, dentro de un periade maximo de 5 dias al términe dela camisibn, en el evento de omitir esta obligacién, autorizo me sea descontado
el importe correspondiente de mi sueldo en la quincena qué aplique, Se fe informa que los Servicios Estatales de Salud (SESA} realizardn rransferencias de dotos personaies, para
stender requerimientas del articulo 92 Fraccidn IX de fa Ley de Transparencia y ACCeso 6 fa Informacidn Pabiica para ef Estado de Quintana Roo. Farg mas informacidn sofre ol uso de

sus datos personales consulte nuestra Aviso de Privacidad Integral en hng:ﬂgmo.gab.mx[sesa[avisos-de-grivacidad.
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ANEXO 3
ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS Y PASAJES (DEVENGADOS)
Tipe de plaza y ndmero Clave o nivel Denominacion dei Area de T
Ejercicio Trimestre de empleado del puesto puesto Denominacion del cargo adscripcion
ESTATAL M02073 TECNICO EN TECNICO EN PROGRAMAS
2025 JULIO - SEPTIEMBRE PROGRAMAS DE DE SALUD VECTORES
1493 SALUD
Tipo de Namero de personas Importe gjercido T
Denominacién del vigje (L.ocal/ acompanantes en el por ei total de
Nombre completo de la persona comisionada encargado o Nacicnal/ cargo o comisién de la acompafantes
comision Internacional) persona comisionada
Nombre (s) Primer ‘ Segundo
apellido apellido
MARTHA NOEM! FLORES GONZALEZ ACTVIDADES DE 0 0
AITECA CONTROL NACIONAL
Banco y CLABE 127690001462142393 LARVARIO
interbancaria
R.F.C: FOGMBS04249M7
Cargo al Programa: YECTORES
( Motivo del
Lugar de adscripcion de la persona Lugar del encargo o comisién encarge © Medic de Periodo del encargo o comisidn -
comisionada comision transporte
Pais Estado/Loca Ciudad Pais Ciudad \ Ciudad/localidad Salida Regreso
lidac | } (dia/mes/anio} (diay/mes/afio)
SERGIO I SERGIC ACTVIDADES | TERRESTRE 046:00 HRS. 0&:00 HRS.
BUTRON BUTRON BE CONTROL 01/09/2025, 06/0%/2025,
MEXICO | QROO | CHETUMAL | MEXICO | G4 CASAS, CARVARID 04:00HRS. | 0600 HRS.
v R’f&% o OABLRVE%RC?N 08/0%/2025, 13/09/2025.
CEREGON VIO, ALYARD 06:00 HRS. 06:00 HRS.
NV O. QBREGON 15/09/2025 16/09/2025
NVO. B
Importe Ejercido por el Encargo o Comision.
(11)DIAS ZONA T (X) VIATICOS (X)) ZONAII( ) HOSPEDAJE () HOSPEDAJE {81/ NC)
Clave de Denominacion de la partida Importe asignade por concepio importe gjercido con motivo Imporie de gastos no erogados
partidas de gastos vidticos del encarge © comision derivades dei encargo ¢ comision
37501 Hospedaje
37501 Vidticos del Pais $ 3850
37201 Pasajes Terrestres Nacionales B
37301 Pasajes maritimos, Lacustres y Fluviales
39201 Impuestos y Derechos
Total de Comision: $ 3850

Respecto a los Informes sobre el encargo o comisidn

Fecha de entrega del Hipervincuto a informe de la Hipervinculo a los comprobantes fiscales Hipervinculo a los Lineamientos para

informe de la comisién o comision o encargo o constancias de desempefio laborales reguiar el otorgamiento de viaticos y
encargo encomendado encomendado pasajes
{dia, mes, afio) \
]9/09/2025 \ u d"::jicloudsaimi Groo gub, myindes ahpls/nBKdXIKSkas|vy
palviewar
Con}ifionadc (a) oL Administradora Jurisdiccional, Jefede la Juf|/sd)7:6n No. 1 ™,
€. MARTHA NOEMI FLORES ™ i DR. LN AFONZO
GONZALEZ ! GUIMAN BEMINGUEZS
{

Me comprometo a comprobar el importe asignado en concepto de viaticos wo pasajes, por el monto otorgada v ta documentacid wrraponé‘x@ge, y en st casorBintegrar ios importes no
devengacos, dentro de Un pericdo mexime de 5 dias al término de la comisidn, en el evento de omitir esta obligacién, autorizo me sed-escontado &hifnporte cormes| ondiente de mi suelda en la
quincena gue aplique. Se Informe que no se realizaran transferencias de datos personafes, salvo equellas que sean necesarias para gtender requerimicinfos de informadén de una autoridad

competente, que estén debidamente fundados y molivados. Para mayor informacion sobre ef uso de sus dafos personales, puede consultar nuestro Aviso de Privacidad integrel disponibls en nuestio
portal de internet: AltAaroo.ach.mx/sesa -
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ANEXO 5

FORMATO DE OPERACIONES EFECTUADAS NO COMPROBABLES POR CONCEPTO
DE VIATICOS

Chetumal, Q. Roo, a 17 Septiembre de 2025.

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

Atiende a lo dispuesto en el Articulo 36, tercer péarrafo a los “LINEAMIENTOS PARA EL EJERCICIO,
CONTROL Y COMPROBACION DEL GASTO PURBLICO 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 EJECUTIVO DEL GOBIERNO DEL ESTADO DE QU INTANA ROO, se expide & presente para
efectos de acreditar Jas operaciones efectuadas no comprobables por concepto de viaticos, por la cantidad de
$3850.00 (TRES MIL OCHOCIENTOS CINCUENTA PESOS 00100 M.N} derivadas de la comisién que me
fue encomendada, con motivo de Actividades De Control Larvario que Se llevé a cabo del 01 al 06, 08 al
13, 15 al 16 sep 2025, en Sergio Butron Casas, Alvaro Obregon Vjo. Alvaro Obregon Nvo. En los
érminos que se detallan a continuacion.

No. De Oficio de Comision: 2944 |
{ Monto Total Otorgado l Monto Equivalente ai 20% 0
[ $3850.00 ! 1
Desgiose de Operaciones Efectuadas No Comprobables por Concepto de Viaticos ]
Fecha Concepto | Importe del Gasto |
01/09/2025 ALIMENTOS Y BEBIDAS \ $ 350 J
02/09/2025 ALIMENTOS Y BEBIDAS i $ 350
03/09/2025 ALIMENTOS Y BEBIDAS ‘ $ 350 ﬂ
04/09/2025 ALIMENTOS Y BEBIDAS . $ 350 -
05/09/2025 ALIMENTOS Y BEBIDAS $ 350
08/09/2025 ALIMENTOS Y BEBIDAS $ 350
. 09/09/2025 ALIMENTOS Y BEBIDAS ! $ 350
10/09/2025 ALIMENTOS Y BEBIDAS i $ 350
11/09/2025 ALIMENTOS Y BEBIDAS $ 350 ]
12/09/2025 ALIMENTOS Y BEBIDAS $ 350
15/09/2025 ALIMENTOS Y BEBIDAS $ 350 |
Sumatoria Total: $3850.00

ATENTAMENTE AUTORIZO
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Me comprometo a comprobar, ¢l importe asignado en concepte de viaticos y/o pasajes, por el monto otorgado y con ta documentadon corcespondiente, y en su caso
reintegrar ios impories no devengados, dentro de un periodo maxime de 5 dias al término de la comisién, en ef evento de omitir esta obligacion, aulorizo me sea descontado
&l importe correspondiente de mi sueldo en la quincena que aplique. Se le informa que fos Servicios Estatales de Salud {SESA} realizardn transferencias de dates personales, para
atender requerimientos del ariicuio 91 Fraccion IX de la Ley de Trensparencie y Acceso & la informaocion Publiza bara ol Estode de Quintana Roe. Para mas informacién sobre 2l uso de
sus dotos personaies consulte puestro Aviso de Privacidad integral en hitp://gro: ob,mx/feesa/avisos-de-privacidad,
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ANEXO 5

NUM. DE OFICIO DE LA ORDEN DE ADMINISTRACION:
2944

SERVICIOS ESFATALES E YR %ﬁgi ESTATALES
DE SALUD DE SaLuD s@aés&%ﬁwa
JURISOICCION o, 4 JURISDICCION bo 1 SECTO CTION wo. 4
SECTOR 1 RIO HONDO SECTOR ¢ RIO RONLO : OR 1 RID HONDO
VECTORES VESTORE § VECTORES

SERVICINS ENTATALE
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“Bajo protesta de decir la verdad, manifieste que 1a presente comprobacion de Vidtices otorgados, se realizd tomando en consideracién que en {a
zona rural denominada Sergio Butron Casas, Alvaro Obregon Vjo. Alvaro Obregon Nvo, Ubicada en el mu nicipic de OPB no se localizaron
establecimientos comnerciales con expedicién de comprobacién fiscales digitalas”

Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de vidticos y/o pasajes, por el monio otorgade y con fa docwmentacién correspondicnte, y e su caso 2/2
reintegrar los importes no Gevengados, dentro de un periodo maximo de 5 dias al érmino de la comisidn. en ol evento de omitr esta obligacién, auterizo me sea descontado

¢l lmporte correspondiente de mi suelde en la quincena gue aplique. Se fe informe que los Servicios Estatoles de Sefud (SESA) relizardn transferencias de datos personales, pard

atender reguerimientos de! articulo 91 Fraccién IX de lo Ley de Transparendia y Accesa a fa Informacion Piblica para el Estado de Quintona Roo, Fara mas informacién sobre el vsa de

suis datos personules consulte nuestio Aviso de Privacidad Integral en hrtg.ﬂgrga.gab.mx,{sega{avisug-dz-grivacidad.




