REGIMEN ESTATAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD DE JALISCO
FORMATO UNICO DE COMISION

GENERALIDADES

G. _ING. MARTINEZ GARCIA RICARDO No. DE FOLIO:
ADSCRIPCION: DIRECCION DE AFILIACION Y ASEGURAMIENTO

FILIACION: FECHA:
PUESTO: SOPORTE ADMINISTRATIVO D DlA MES ARO
CLAVE/CATEGORIA:  CF4001S 23 7 2018

RESIDENCIA: TEPATITLAN DE MORELQOS, JALISCO .
COMISIONADC AL ESTADO/PAIS DE: GUADALAJARA JALISCO, OFICINAS DEL ARCHIVO CENTRAL Y REPSS

PERIODO DURANTE: 1 DIAS, DEL: 23 DE JuLIo AL <3 9E JULIO DEL 2018
DESTINO: NACIONAL INTERNACIONAL ]

MOTIVO DE LA COMISION: RECOGER VEHICULO Y ENTREDA DE DOCUMENTACION EN EL REPSS

MEDIO DE TRANSPORTE: TERRESTRE: AUTOBUS [ | vewicuLo oFiciAL X aereo [ ]
TIEMPO DE COMISION: ‘HORA BE sALDA 7330 HoRAS DE TRASLADO EO HORA DE REGRESO 16: 00
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DECLARC, BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, QUE LOS DATOS CONTENIDOS EN ESTE FORMATQ SON LOS SOLICITADOS Y
MANIFIESTO TENER}OJ\\.\IOCIMIENTO DE LAS SANCIONES QUE SE APLICARIAN EN CASO CONTRARIO.
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RESPONSABJ/E DE LA COMISIGN EL BENEFIGTARIO |
DR. HECTOR RAU MALDFNADO HERNANDEZ ING. MARTINE ZZGARCI RD
DIRECTOR GENERAL DEL OPD REPSS DEJALISCO|  SUPERVISOR DAP REGION SANITARIA Ml |




CERTIFICACION DE TRANSITO Y PERMANENCIA

LUGAR Y SELLO

_FECHA Y HORA

NOMBRE Y FIRMA AUTOGRAFA DE CERTIFICACION
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Guadalajara, Jalisco, 20 de JULIO del 2018.

ING. RICARDO MARTINEZ GARCIA.

DIRECCION DE AFILIACION Y ASEGURAMIENTO.
REGION SANITARIA [II ALTOS SUR.

PRESENTE.

Por este medio le informo que se le ha COMISIONADO, a la ciudad de Guadalajara, el dia
23 de Julio del afio en curso, con la intencién de recoger un vehiculo oficial y entrega de

documentaciénalREPSS.

Sin ofro particular agradeciendo la atencién que brinde al presente, quedo de
Usted.

Atentamente,

[

\
Ay

DR. HECTOR RAUL MALDONADO HERNANDEZ.
Director General dej O. P. D. Régimen Estatal de Proteccion Social en Salud de
Jalisco.

C.cp.- Archivo.



OPD Régimen Estatal de Proteccion Socie;l en
Salud de Jalisco.

Area de Adscripcion: DIRECCION DE AFILIACION Y ASEGURAMIENTO

Nombre: ING. RICARDO MARTINEZ GARCIA

Cargo: SUPERVISOR DAN REGION SANITARIA I

Destino: CGUADALAJARA

Periodo: 23 DE JUL!O DE 2018

F.U.C:

[ Actividades Realizadas.

Se acude a las instalaciones del archivo central de Seguro Popular a recoger
el vehiculo y después a oficinas del REPSS a realizar entrega de

documentacion.

[ Resultados

se gbtienen resultados positivos en ambas actividades.

El comisionado

“Declaro bajo protesta de decir verdad, que los
datos contenidos en este informe son veridicos
y manifiesto tener conocimiento de las

sanciones qu?narian n caso contrario”
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ING. RICZ ) MARTINEZ GARCIA.
SUPERVISOR DAP SEGURO POPULAR
RSIII ALTOS SUR TEPATITLAN.

DR. HECTOR RAUL MALDCONADOC

HERNANDEZ.

DIRECTOR GENERAL DEL OPD REPSS DE

JALISCO
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