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SECRETARIA SERVICIOR ESTATRIES
DE RALLLD DESALUD

OFICIO DE VIATICOS PARA ACTIVIDADES OPERATIVAS

Dependencia: SERVICIOS ESTATALES DE
SALUD EN QUINTANA ROO

Direccion de: JURISDICCION SANITARIA No.1

Area: CEPTO. DE VECTORES

No. de Oficio: SES/SVUCVENECTORES/27O2/VIINZ025

#2025, Afo del 50 Aniversario de la Constitucién Politica del Estado Libre y Soberano de Quintana Roo”

ASUNTO: Comision.
Chetumal, Q. Roo, a 14 agosto 2025.

C. AMBAR YAZMIN MENDOZA PINA.
TECNICO EN PROGRAMAS DE SALUD
PRESENTE.

Por medio del presente, le informo gue se e comisiona del dia 18 al 23, 25 al 30

ago 2025 del afic en curso, a las localidades de Bacalar, Limones, Migue! Hidalgo, para

realizar Actividades De Control Larvario, 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 enviarle un cordial saludo.

“La localidad a la que ha sido comisionado, corresponde 2 una zona rural, por lo que en caso de no encontrar
establecimientos gue expidan comprobantes fiscales digifales, su comprobacién se debera realizar a través del
Formato de Operaciones efectuadas No Comprobables por concepto de viaticos.”

C.c.p.- Minutario. é .
LAGD/MVCC/CPLA/RMICA/jabr*

Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de vidticos y/o pasajes, por el monato otorgado y con la docwmentacién correspondiente, y en su caso
reintegrar los importes no devengados, dentro de un periodo méximo de 5 dias al término de la comisién, en el evento de omitir esta obligacion, autorizo me sea descentads
el importe correspondiente de mi sueldo en la quincena que aplique. Se fe informa gue fos Servicios Estatales de Safud (SESA) realizarén transferendas de datos personales, para
atender requerimientos del articulo 91 Fraccién IX de fo Ley de Transparenda y Acceso a ia informacion Pubfica pora el Estudo de Quintana Roo. Para mds informacidn sobre el uso de
sus dotas persanoles consulte nuestro Avisc de Privacided integral en http://aroo.qob.mx/sese/avisos-de-privacidad,
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ANEXO 3
ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS Y PASAJES (DEVENGADOS)
Tipo de plaza y nimerd Clave o nivel Cenominacion del Area de
Ejercicio Trimestre de empieado del puesto puesto Denominacion del cargo adscripcion
ESTATAL MQ2073 TECNICO EN TECNICO EN PROGRAMAS
2028 JULIC - SEPTIEMBRE PROGRAMAS DE DE SALUD VECTORES
26327 SALUD
Tipo de Numero de personas importe ejercido
Denominacion del viaje (Localf acompafiantes en el por el total de
Nombre completo de la persona cormisionaga encargado 0 Nacional/ cargo o comisién de la acompafantes
comisién Internacional} persona comisionada
Nombre (s} Primner Segunde
apellido apellido
AMBAR Y ATMIN MENDGZA PIRA ACTVIDADES DE 0 0
BRVA CONTROL NACIONAL
Banco y CLABE 012180015084115908 HARVARIC
interbancaria
R.F.C: MEPASS0524BT4
Cargo al Programa: VECTORES
Motivo del
Lugar de adscripcion de la persona Lugar del encargo o comisién encargo o Medio de Periodo del encargo o comision
comisionada comision transporte
Pais Estado/Loca Ciudad Pals Ciudad Ciudad/locatidad Salida Regreso
lidad (dia/mes/afio) | (dia/mesfafio}.
BACALAR, BAC ALAR ACTVIDADES | TERRESTRE 04:00 HRS. 06:00 HRS.
LIMONES. LIM O NES. DE CONTROL 18/08/2025, 23/08/2025,
MEXICO QROO | CHERUMAL | MEXICO | ITUEL MIGUEL LARVARIO 06:00 HRS. 06:00 HRS.
THIDALGO 25/08/2025 30/08/2025
Importe Ejercido por el Encargo o Comisidn.
(10)DIAS  ZONAI(X) VIATICOS { X) ZONAK( ) HOSPEDAIE () HOSPEDAJE (81 /NO)
Clave de Denominacién de la partida Importe asignado por concepto Importe ejercido con motive importe de gastos no erogades
partidas de gasios vidticos dei encargo o comisién derivados del encargo o comisicn
37501 Hospedaje
37501 Viaticos del Pais $ 3500
37201 Pasajes Terrestres Nacionales
37301 Pasajes maritimos, Lacusires y Fiuviales
39201 Impuestos y Derechos
Total de Comision: $ 3500

Respecto a los Informes sobre el encargo o comisién

Fecha de entrega del
informe de la comisién o

encarge encomendado encomendado

Hipervincule al Informe de la
comision o encargo

Hipervincule a los

o constancias de desempefio laborales

comprobantes fiscales

Hipervincuio a los Lineamientos para
regular el otorgamienio de viaticos y

pasajes
(dia, mes, afio) -
05/09/2025 ‘--,\-; #Id[:i:;m:ﬂ aali 0 pingdex, php's nE A g XK S i

Comisionado (a)
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C. AMBAR YAIMIN MENDOZA
PiNA

Me compromeio a comprobar el importe asignado en concepte de vidticos ylo pasajes, por el maonto atorgad‘é v ia do

. Qo : 0s entaciomoorrespondiente, ¥ en su case feintegrar los importes no
devengados, dentro de un periodo maximo de 5 dias al término de la comision, en el evento de omitir esta obligacién, autorize, me sea Hgscontado el impore correspéndiente de mi sueldo en la
quincena que aplique. Se informa que no seo realizaran transterenclas de datos personales, salve aquellas que sean necesarl

Administradora Judsdiccional

5

%

competente, que estén debidaments funtados y motivados. Para mayor informacion sobre ef uso de sus dates personales, puede consuitar nuestrorA

portal de internet: Me/ario.qob. i sess

para aferder requerimientos dg.nformacion de una autoridad

L Sm-Dio .

_Jefe de la Jurisdi

0 ¢ Privasiiad integral disponible en nuesto
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ANEXO 5

FORMATO DE OPERACIONES EFECTUADAS NO COMPROBABLES POR CONCEPTO
DE VIATICOS

Chetumal, Q. Roo, a 01 Septiembre de 2025.

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

Atiende a lo dispuesto en el Articulo 36, tercer parrafc 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 EJECUTIVO DEL GOSIERNO DEL ESTADO DE QUINTANA ROO, se expide el presente para
efectos de acreditar las operaciones efectuadas no comprobables per concepto de vidticos, por la cantidad de
$3500.00 {TRES MIL QUINIENTOS PESOS 00/100 M.N) derivadas de la comisién que me fue encomendada,
con motivo de Actividades De Contrel Larvario que se llevd a cabo del 18 al 23, 25 al 30 ago 2025, en
Bacalar, Limones, Miguel Hidalgo En los términos que se detallan a continuacion.

No. Be Oficio de Comision: 2792
Monto Total Otorgado Monto Equivalente al 20%
$3500.00

Desglose de Operaciones Efectuadas No Comprobables por Concepto de Viaticos
Fecha Concepto Importe def Gasto
18/08/2025 ALIMENTOS Y BEBIDAS § 350
19/08/2025 ALIMENTOS Y BEBIDAS $ 350
20/08/2025 ALIMENTOS Y BEBIDAS $ 350
21/08/2025 ALIMENTOS Y BEBIDAS $ 350
22/08/2025 ALIMENTOS Y BEBIDAS $ 350
25/08/2025 ALIMENTOS Y BEBIDAS $ 350
26/08/2025 ALIMENTOS Y BEBIDAS $ 350
27/08/2025 ALIMENTOS Y BEBIDAS $ 350
28/08/2025 ALIMENTOS Y BEBIDAS $ 350
29/08/2025 ALIMENTOS Y BEBIDAS 5 350
Sumatoria Total: $3500.00

ATENTAMENTE AUTORIZO

(uli>

C. AMBAR YAZMIN MENDOZA PIRA.
TECNICO EN PROGRAMAS DE SALUD

SELLO

1/2

Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de vidticos y/o pasajes, por ¢l monto otorgado y con k2 documentacion correspondiente, ¥ en su caso
reintegrar los impartes no devengades, dentro de un perioda méximo de 5 dias al Wrmine de la comisi6n, e ¢l evento de onitir esta obligacidn, autorizo me sea descontado

¢l importe correspondiente de mi suelde en la quincena que aplique. Se fe informo que fos Servicios Estatales de Salud {SESA} reglizardn transferencias de datos personales, para ’
etender requerimientos del articulo 21 Fraccidn iX de Ja Ley de Transparencia y Acceso a o Infarmacidn Publica para el Estado de Quintana Roo. Para més informacion sobre el usode

sus dotos personales consulte ruestro Aviso de Privacidud integrol en http://aroo.geb.mx/sese favisos-de-grivacided.
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ANEXO 5 ,
NUM. DE OFICIO DE LA ORDEN DE ADMINISTRACION:

2792
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“Bajo protesta de decir la verdad, manifiesto que la presente comprobacién de Viaticos otergados, se realizé tomando en consideracién que en la
zana rural denominada Bacalar, Limones, Miguet Hidalgo Ubicada en of municipio de OPB no se localizaron establecimientos comerciales con
expadicidn de comprobacion fiscales digitales”

Me comprometo a comprobar, el Importe asignado en concepto de vidticos y/o pasajes, por @1 monto vtorgado y con la dotume ntacion cerrespendiente, ¥ €n su caso
teintegrar los importes no devengados, dentro de un periodo mdxima de 5 dias al término de fa comisidn, en el evento de omitic esta obligacién, awtorizo me sea descontado
¢l importe correspondiente de mi suelde en la quincena que aplique. Se le informa gue ios Servicios Estatales de Salud [SESA) realizaran wransferencias de datos personales, para
atender requerimientos del articulo 31 Fraccion IX de la Ley de Transparencia y Acceso a fa informacicn Publica para &l Estado de Quintana Rea. Para més informacidn sobre el uso de
sus dutos personales consulte nuestre Aviso de Privacidod Integrol en bttp:ffarco.qob,mxfsesa/avisos-de-privacidad.




