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RÉGIMEN ESTATAL DE PROTECCIÓN SOCIAL EN SALUD DE JALISCO 

FORMATO UNICO DE COMISION 

G E N E R A L I D A D E S  ,ve. $ 1  o 

No. DE FOLIO: 
" f o / 1 8 

FECHA: 
DIA MES AÑO 
06 07 2018 

2018 DEL 

c. lng. Luis Carlos Diaz Alcaraz 
ADSCRIPCIÓN: Dirección de Afiliación y Promoción 

1FILIACIÓN:  
I PUESTO: Soporte Administrativo D 
CLAVE/CATEGORÍA: CF40001 

----------------------� RESIDENCIA: Cuerpo de gobierno Región 7 Autlán 
COMISIONADOAl::ESTADO/PAÍS DE: Tecolotlan y Chiquilistlan 

�--�-�------------------------- PE R. Í Q D P DÚR�r,,E: 1 DÍAS, DEL: 09 de Julio AL 09_d_e_J_u_lio _ 
DESTINO: NACIONAL [KJ INTERNACIONAL D 
ry!OTIVO DE LA COMISIÓN: Entregar Papelería, Toners, pagar nomina y retroactivo, sincronizar SAP fuera de linea 
MEDIO DE TRANSPORTE: TERRESTRE: AUTOBÚS D VEHÍCULO OFICIAL X AEREO 
TIEMPO DE COMISION: HORA DE SALIDA 7:30 hrs HORAS DE TRASLADO 6 HORA OE REGRESO 
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AÑO 
2018 

PARTIDA FOLIO IMPORTE 

EL BENEFICIARIO 

�·�JJl�caraz DR. HÉCTOR R ÚL MAL ONADO HERNÁNDEZ 
DIRECTOR GEN AL DEL OPD f3.EPSS DE JALISCO 

:DECLARO, BAJO PRO STA DE DECIR VERDAD, QUE LOS DATOS CONTENIDOS EN ESTE FORMATu.:,u,v LOS SOLICITADOS Y MANIFIESTO TENE CO OCIMIENTO DE LAS SANCIONES QUE SE APLICARÍAN EN CASO CONTR , .. 
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t ANTICIPO DE PASAJES 
CERTIFICACIÓN DE TRÁNSITO Y PERMANENCIA POR: DÍAS 
COMROBRANTES DE PASAJES 
COMPROBANTE POR USO DE VEHÍCULO PROPIO 
COMPROBANTE DE COSTO DE TRASLADO 
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REVISÓ 
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RECIBÍ LA CANTIDAD DE $ 1  ssso (c. �-CVlfO ,iooen +a '-f e 1'1(0 
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POR CONCEPTO DE SALDO A MI FAVOR COMO RESULTADO DE LA LIQUIDACIÓN 
DEL 2018 :::r u ];b DE /?. o EL DÍA 



INFORME DE COMISIÓN 
OPD REPSS DE JAUSCO. 

F.U.C 5 1 o I 1 p 

Guadalajara, Jalisco, 06 de Julio del 2018. 

lng. Luis Carlos Díaz Alcaraz. 
Soporte Administrativo D 
PRESENTE. 

Por este medio le informo que del 09 al 09 de Julio del año en curso, es Usted 

COMISIONADO a Entregar Papelería, Toners, pagar nomina y retroactivo, sincronizar 

SAP fuera de linea. 

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

Usted. 

A t e  t a  e n t e .  

DR. HÉCTOR RA .  L  MALDONADO HERNÁNDEZ. 
Director General del O. P. D. Ré ·men Es talde Protección Social en Salud de 

a isco. 

C.c.p.· Archivo. 



OPD Régimen Estatal de Protección Social en 
Salud de Jalisco. 

Área de Adscripción: Dirección de Afiliación y Promoción 
Nombre lng. Luis Carlos Díaz Alcaraz 

Cargo: Soporte Administrativo D 
Destino: Tecolotlan y Chiquil istlan 
Periodo: 09 al 09 de Jul io 2 0 1 8  
F.U.C: 5 � Q f 1 8 

Actividades Realizadas. 
Entregar Papeleria, Toners, pagar nomina y retroactivo, sincronizar SAP 
fuera de l inea 

I  Resultados 

Se entrego papeleria como son hojas, lapiceras, marca textos, cl ips,  toners, 

etc. Se pago nomina a los encargados de MAO que son eventuales, se 

sincronizo el Sistema de Administracion del Padron de Chiqui l istlan ya que 

tiene fuera de l inea por no contar con internet. Anexo cuadro con horario 

de salida y llegada a la Región Sanitaria así como de la Población que se 

acudió. Util izando los tiempos de traslado que está vigente en la Región 

Sanitaria VII ,  Autlán. 

FECHA 09-07-2018 
SALIDA 07:30 hrs 

LLEGADA 18:00 hrs 
LOCALIDAD Tecolotlán, 

VISITADA Chiquilistlan 

1 

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 aplicarían en caso 
contrario" 

lng. Lui � os Díaz Alcaraz. 
Sop · rte Administrativo D 

Vo. Bo. 

DR HECTOR RAUL MALDONADO 
HERNÁNDEZ. 

DIRECTO·i>r-,-,�ERAL DEL OPD REPSS DE 
JALISCO. 


