
RÉGIMEN ESTATAL DE PROTECCIÓN SOCIAL EN SALUD DE JALISCO 
FORMATO ÚNICO DE COMISION 

G E N E R A L I D A D E S  

c. GONZALEZ CHIMAL EMMANUEL No. DE FOLIO: 
ADSCRIPCIÓN: DIRECCION DE AFILIACION Y PROMOCION ) 1 1) ! 1 o 

FILIACIÓN:  FECHA: 
PUESTO: U004FD24105CF400040002223040002 DIA MES AÑO 
CLAVE/CATEGORÍA: CF4001 10 7 2018 
RESIDENCIA: JURISDICCION VI CD GUZMAN 
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TERRESTRE: AUTOBÚS D VEHÍCULO OFICIAL � 

[Kj INTERNACIONAL 
SUPERVISIÓN Y SOPORTE 

COMISIONADO AL ESTADO/PAÍS DE: SANTA MARIA DEL ORO ...c,_"-'-'---'-.C..C..c.c.;..::..::.::....:c.,;,,: � 

PERÍODO DURANTE: 1 DÍAS, DEL: 10 DE JULIO 
DESTINO: NACIONAL 
MOTIVO DE LA COMISIÓN: 

MEDIO DE TRANSPORTE: 

TIEMPO DE COMISION: HORA DE SALIDA 7:30 HORAS DE TRASLADO 3 HORA DE REGRESO 

V I A T I C O S  
LUGARES Y PERÍODOS DE COMISIÓN TARIFA CUOTA DIARIA DÍAS IMPORTE 
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DOCUMENTOS DE REFERENCIA EVALUACIÓN 
AÑO 
2018 DOCUMENTOS DE RESPALDO 

CENTRO DE FECHA SUB. SUB. 

RESP. DEL PROV. PROG. "00 SUB.PR 
1 I ACTAS CINCUNSTANCIADAS DOCTO. OG. 

q�o \"" 
1 I DIPLOMAS; O CONSTANCIAS DE PARTICIPACIÓN: 

\o• 06 02 o OOF 1 ) PROGRAMAS DE TRABAJO: ,� 

PARTIDA FOLIO IMPORTE { I INFORME DE LA COMISIÓN: 

()� 601 1Q") ,'50 
1 I OTROS: 

P A S A J E S  

VIAJE REDONDO: C=:J DE: DOCUMENTOS DE REFERENCIA 

ESPECIFICACIONES 
AÑO 
2018 

PROG PROY DEL 

FECHA 

DOCTO. RESP. 
CENTRO DE 

Pagar de conformidad al Art. 9 Inciso "C" del Reglamento de Gastos con 
cargo a la partida 3700, correspondiente a Pasajes y Viáticos, por realizar 06 02 O OOF 

comisión conjunta al Lic. José Antonio Amaya Santamaría, Director de Area PARTIDA FOLIO IMPORTE 
Administrativa del OP D RE P SS de Jalisco. ¡__---'-c..:.:..:..:..c.:""'---1--'-="'-<'----""'-=-----, 

N LOS SOLICITADOS Y 

RESPONSABLE D 

DR. HÉCTOR RAÚL MAL 

DIRECTOR GENERAL DEL PO REPSS DE JALISCO SUPERVISOR DE ADMON. AL PADRON SEGURO POPULAR 



CERTIFICACIÓN DE TRÁNSITO Y PERMANENCIA POR DIA 

LUGAR Y SELLO FECHA Y HORA ........... 

- 
LUGAR DE COMISION Y NOMBRE, FIRMA 

AUTOGRAFA DE CERTIFICACIÓN 
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LLEGADA LUGAR DE COMISION 
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. .  SALIDA LUGAR DE COMISION 

LLEGADA LUGAR DE COMISION 

SALIDA LUGAR DE COMISION 

LLE¡,GADA LUGAR DE,l,QMISION� 

SALIDA LUGAR DE COMISION 

LLEGADA LUGAR DE COMISION 

SALIDA LUGAR DE COMISION 

FECHA Y HORA DE LLEGADA A NIA NIA CARGOS ABONOS LUGAR DE ADSCRlPCION Jo-01- 18 /'8; 15 
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ANTICIPO DE VIÁTICOS o.oo 1q5".SO 

ANTICIPO DE PASAJES 

CERTIFICACIÓN DE TRÁNSITO Y PERMANENCIA POR: DIAS 

COMROBRANTES DE PASAJES 

COMPROBANTE POR USO DE YEHICULO PROPIO 

COMPROBANTE DE COSTO DE TRASLADO 

r-· SUMAS 0.00 1'lS,S"0 

1 TOTAL /C}S',S'ü 

LIC. KARINA ALEJANDRA JIMENEZ HERNÁNDEZ LIC. 

EL DÍA 2 0  DE 

GONZALE 

AUTORIZA N PAGO DE SALO() 

LIC. JOSÉA.AMAYA SANTAMARIA 

POR CONCEPTO DE SALDO A MI FAVOR COMO RESULTADO DE LA LIQUIDACIÓN 



INFORME DE COMISIÓN 
OPD REPSS DE JALISCO. 

F.U.C 5 9 O I 1 8 

Guadalajara, Jalisco, 1 O de Julio del 2018. 

ING EMMANUEL GONZALEZ CHIMAL. 

SUPERVISOR DE PADRON DE SEGURO POPULAR 

PRESENTE. 

Por este medio le informo que el día 10 de Julio del año en curso, es Usted 

COMISIONADO al municipio de Santa María del Oro para realizar Supervisión a módulo 

de afiliación. 

Sin otro particular agradeciendo la atención que brinde al presente, quedo de Usted. 

A l e a !  :;, t e  
DR. HÉCTOR RAÚL ALDONADO HERNÁNDEZ. 

Director General del O. P. D. Régime Estatal de Protección Social en Salud de 
Ja IS'CO-:- 

C.c.p.- Archivo. 



OPD Régimen Estatal de Protección Social en 
Salud de Jalisco. 

Área de Adscripción: DIRECCION DE AFILIACIÓN y PROMOCIÓN 

Nombre ING. EMMANUEL GONZÁLEZ CHIMAL 
Cargo: SUPERVISOR DE ADMON. AL PADRON SEGURO POPULAR 

Destino: SANTA MARIA DEL ORO 
Periodo: 1 O DE JULIO DEL 2Ql  8 
F.U.C: Is Q Q , 

1 
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Actividades Realizadas. 

SE ACUDE AL MUNICIPIO DE SANTA MARIA DEL ORO PARA REALIZAR SUPERVICION 
AL MODULO, A EXPEDIENTES, PERSONAL DE LOS MODULOS DE AFILIACIÓN. 

Resultados 

SE REALIZA LA COMISIÓN SATISFACTORIAMENTE SE REALIZA LA SUPERVICION 
PROGRAMADAS, SE OBSERVAN MEJORAS EN LA ATENCIÓN DE LA CAPTURA DEL 
DOMICILIO RESPECTO A LA INDICACIÓN DE LA COMISIÓN DE PROTECCIÓN SOCIAL 
EN SALUD DE CAPTURARLO EXACTAMENTE IGUAL AL COMPROBANTE DE 
DOMICILIO. 
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El comisionado 
"Declaro bajo protesta de decir verdad, que 
los datos contenidos en este informe son 
verídicos y manifiesto tener conocimiento 
de las sanciones que se a licarían en caso 
contrario" 

ING. EMMANUEL GONZALEZ CHIMAL 

Supervisor de Admon. al Padrón Seguro 
Popular 

Vo. Bo. 

DR. ECTOR RAUL MALDONADO 
HERNÁNDEZ. 

"-_:..;., 

DIRECTOR GENERAL DEL OPD REPSS DE 
JALISCO. 


