SECRETANIA SERWICHDS ESTHTALES
OEZALLD DESALUG

Salud

Secretaria de Sajud

OFICIO DE VIATICOS PARA ACTIVIDADES OPERAT!VAS

Dependencia: SERVICIOS ESTATALES DE
SALUD EN QUINTANA ROO

Direccién de: JURISDICCION SANITARIA No.1

Area: DEPTO. DE VECTORES

No. de Oficio: SES/S1/CVENECTORES/2091/VIIN2025

“2025, Afio del 50 Aniversario de la Constitucién Politica del Estado Libre y Soberano de Guintana Roo”

ASUNTQO: Comisién.
Chetumal, Q. Roo, a 28 agosto 2025.

C. MARIO JOAQUIN PONCE SOLIS.
JEFE DE SECTOR EN PROGRAMAS DE SALUD
PRESENTE.

Por medio del presente, le informo que se le comisiona del dia 01 ai 06, 08 al 13,
15 al 16 sep 2025 del afio en curso, a las localidades de Buena Vista, para realizar
Actividades De Vigilancia Epidemiologica, por lo 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.
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BR-LINO ALONZO-GUZMAN DOMINGUE
JEFE DE LA JURISDICCION SANITARIA No. 1

“La localidad a la que ha sido comisionado, corresponde a una zona rurai, por lo que en caso de no encontrar
establecimientos que expidan comprobantes fiscales digitales, su comprobacién se deberad realizar a través dei
Formato de Operaciones efectuadas No Comprobables por concepto de viaticos.”

C.c.p.~ Minutario. N%,‘W
LAGD/MVCC/CPLA/RMCAjjabr*

Me comprometo a comprobar, el importe asignade en concepto de vidticos y/u pasajes, por el monto otorgado y con la documentacién correspondiente, y en su caso
reintegrar los importes no devengados, dentro de un peiodo maximo de 5 dias al términe de fa comisidn, en el evente de omitic esta obligacion, autorizo me sea descontado
el importe correspondiente de mi sueldo en la quincena que aplique, S le informa que los Servicios Estatoles de Sofud (SESA) reaiizordn transferencias de datos personoles, para
atender requerimientos del articule 91 Fraceidn IX de lu Ley de Transparencia y Acteso a fa Informacidn Publica para of Estodo de Quintana Roo. Parg mas informacitn sobre el uso de

sus dotes personoles consulte nuestro Aviso de Privocldad Incegral en http://aroo.qob.mx/sesa/avisos-de-privecided,
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ANEXO 3
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B SALUD: DESRLUT

Oficio de comisisn No. 2991/2025

ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS Y PASAJES (DEVENGADOS)

i SEAVICIOS ESTATRLES -

Tipo de plaza y nimero Clave o nivel Benominacion del Area de
Ejercicio Trimestre de empleado del puesto pueste Denominacién del cargo adscripcién
FEDERAL MO2055 JEFE DESECTOR EN JEFE DE SECTOR EN
2025 JULIO - SEPTIEMBRE PROGRAMAS DE PROGRAMAS DE SALUD VECTORES
3722 SALUD
Tipo de Ndamero de perscnas Imperte ejercido
Dencminacién del viaje (Localf acompafiantes en el por el total de
Nombre completo de la persona comisionada encargado o Nacionalf cargo o comisién de la acompafiantes
comisién Internacional) persona comisionada
Nombre (s) Primer Segundo
apeliide apellido
MARIO JOAQUIN PONCE SOLIS ACTWVIDADES DE o] 0
HSBC VIGILANCIA NACIONAL
Banco y CLABE 021490064700159534 EPIDEMIOLOGICA
interbancaria ’
R.F.C: POSM7301146DC2
Cargo al Programa: VECTORES
[ Motivo del
Lugar de adscripcion de la persona Lugar del encargo o comision encarge ¢ Medio de Periodo del encargo o comision
comisionada comision transporte
Pais Estado/Loca Ciudad Pais Ciudad Ciudad/localidad Salida Regreso
lidad ACTVIDADES {dia‘/mes/afio) | (dia/mes/afnio}
BUENA VISTA DE TERRESTRE 04:00 HRS. 0&:00 HRS.
BUENA VISTA 1 viGLancia 01/09/2025. | 06/09/2025,
MEXICO Q.ROO CHETUMAL | MEXICO EPIDEMIOLO 04:00 HRS. 06:00 HRS.
GICA 08/09/2025, 13/0%9/2025,
06:00 HRS. 046:00 HRS.
15/09/2025 | 16/09/2025 |
Importe Ejercido por et Encargo o Comisidn.
(11)DIAS  ZONAI(X) VIATICOS ( X) ZONAII( ) HOSPEDAIE () HOSPEDAJE (S1/NO)
Clave de Denominacién de la partida imperte asignado por concepto importe ejercido con motivo Importe de gastos no ercgados
partidas de gastos viaticos del encargo o comision derivados del encargo o comision
37501 Hospedaje
37501 Viaticos del Pais $ 3850
37201 Pasajes Terrestres Nacionales
37301 Pasajes maritimos, Lacustres y Fluviales
39201 Impuestos y Derechos
Total de Comisidn: $ 3850

Respecto a los Informes sobre el encargo ¢ comisidn

Fecha de entrega del Hipervinculo al Informe de la Hipervinculo a los comprobantes fiscales Hipervinculo a los Lineamientos para
informe de la comisian o comision o encargo o constancias de desempefia laborales regutar et otorgamiento de viaticos vy
encargo encomendado encomendado Y pasajes
(dia, mes, afio) T
19/09/2025 A
Jefe de la Jurisdiccion No, 1

Comisiondo
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c. MAgIO JOAGTN PONCE ARG OBERTO MPCAAMAL .~ DR.UNO/ALONZO
“sous ACEVEDD - & GUIMAN d@Nl}GUEZ H
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Me comprometo a comprobar el importe asignado en concepto de witicos ylo pasajes, por el monto olorgado y la documentac corr\%pondie“hrg y en su caso reintegrar los importes no
devengados, dentro de un periodo maximo de 5 dias al términe de fa comisién, en el evento de omitir esta obligacion, autorizo me sea~descontado el Impode correspondiente de mi/sueldo en 1z
quincena que apligue. Se informa que no se realizardn transferencias de datos personales, salvo aquéllas que sean necesarias para Atender requerimidntos_de informacion de-una autoricud
competente, que estén debidementa fundades y motivados. Para mayor informacion sobre ef uso de sus datos personales, puede Consular nuastro Aviso de Privaddds integral dis‘;’:bnrb.’e en nuestra
portal de internet; htto:/aroo.gob.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 Verénica Cocom Cervantes
Administradora Jurisdiccional N.1
PRESENTE

Asiende a lo dispuesto en el Articuls 36, tercer péarrafo a los "LINEAMIENTOS PARA EL EJERCICIO,
CONTROL Y COMPROBACION DEL GASTO PUBLICC 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 QUINTANA ROO, se expide ¢l presente para
efectos de acreditar las operaciones efectuadas no comprobables por concepto de viaticos, por ia cantidad de
$3850.00 (TRES MIL OCHOCIENTOS CINCUENTA PESOS 00/100 M.N) derivadas de la comisién que me
fue encomendada, con motivo de Actividades De Vigilancia Epidemiologica gue se llevo a cabo del 81 al
06, 08 al 13, 15 al 16 sep 2025, en Buena Vista En los t€minos que se detallan a continuacion.

No. De Oficio de Comision: 2991

Monto Total Otorgado Monto Equivalente al 20%
$3850.00
Desglose de Operaciones Efectuadas No Comprobables por Concepto de Viaticos
Fecha Concepto importe del Gasto
01/09/2025 ALIMENTOS Y BEBIDAS $ 350
02/09/2025 ALIMENTOS Y BEBIDAS $ 350
03/08/2025 ALIMENTOS Y BEBIDAS $ 350
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
10/08/2025 ALIMENTOS Y BEBIDAS $ 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
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c. JOAQUIN PONCE SOLIS- N DR. LINO ALONZQ GUYMAN DOMINGUEZ
JEFE DE SERTOR EN PROGRAMAS DE SALUD % JEFE A JS1 e SELLO
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Me comprometo » comprobar, ¢l importe asignado en concepto de viaticos y/o pasajes, por el monto otergado y con bu documentacién corvespondients, y en su caso
reintegrar los importes no devengados, dentro de un perioda méxime de 5 dias al términe de la comisién. en el evento de omidr esta obligacién, autorizo me sea descontady
al importe correspondiente de mi sueldo en 1a quincena gue aplique. §¢ fe informa que los Servicios Estatoles de Saiud [SESA) realizordn transferencios de dates personsies, pera
atender requerimientos del articufo 91 Fraceidn IX de la Ley de Tronsparencic y Acceso @ la informacion Publica para ef Estado de Quintana Roo. Fora mds infarmacion sobre ef uso de
sus datos personales consulte nuestra Aviso de Privacided Integral en hrtp://aroo.gob.mx/fsesafavisos-de-privacidad.
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ANEXO 5

NUM. DE OFICIO DE LA ORDEN DE ADMINISTRACION:
2991
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“Bajo protesta de decir la verdad, manifiesto que ja prasente comprobacion de Viaticos otorgados, se realizé tomando en consideracién que en la
20na rural denominada Buena Vista Ubicada en el municipio de BACALAR no se localizaron establecimientos comerciales con expedicion de

cornprobacidn fiscales digitales”
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Me comprometo a comprobar, el imperte asignado ¢n conceplo de vidtices v/o pasajes, por el monte otorgado ¥ con la documentacion correspondiente, ¥ en su aso
reintegrar los importes no devengados, dentro dé un periado maximo de 5 dias al término de la comision en el evento de omitir esta obligacion, antorizo me sea descontado
el impaorte correspondiente de mi sueldo ea la quincena gue aplique. Se fe informa que los Servicios Estatales de Saiud {SESA} realizardn transferencias de dotos personales, para
atender requerimientos del orticulo 91 Froccidn iX dg lo Ley de Tronsparencia y Accesa o Ia Infarmacién Poblico para el Estado de Quintana Roe. Para mas Informuocion sebre el vsa de

sus datas persongles consulte nuestro Aviso de Privacidad integral en http://greo.qob.mx/sesn/avisos-de-privacidad.




