
RÉGIMEN ESTATAL DE PROTECCIÓN SOCIAL EN SALUD DE JALISCO 

FORMATO ÚNICO DE COMISIÓN 
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DR. HÉCTOR RAÚL M LDONADO HERNÁNDEZ 
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INFORME DE COMISIÓN 
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OPD REPSS DE JALISCO. 
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Guadalajara, Jalisco, 30 de Julio del 2018.  

C. ISMAEL ZEPEDA RIVERA 

SOPORTE ADMINISTRATIVO "A" 

DIRECCION DE AFILIACION Y PROMOCION 

PRESENTE 

Por este medio le informo que se le ha COMISIONADO, a la ciudad de Guadalajara a 

para la entrega y recepción de Nomina correspondiente a la quincena número 14 del 

personal eventual, el próximo 30 del presente mes. 

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

DR. HÉCTOR RAÚL M LDONADO HERNÁNDEZ. 
Director General del O. P. D. Régimen statal de Protección Social en Salud d�n 

Jalisco. V 

C.c.p.· Archivo. 



OPD Régimen Estatal de Protección Social en 
Salud de Jalisco. 

Área de Adscripción: DIRECCION DE AFILIACION y PROMOCION 
Nombre ZEPEDA RIVERA ISMAEL 
Cargo: SUPERVISOR DAP 
Destino: GUADALAJARA 
Periodo: DEL 30 AL 30 DE JULIO DE 2 0 1 8  

e  
ii;i) l'J '¡ r ., t s  F.U. : o V 

Actividades Realizadas. 

Entrega y recepción de nómina.  

Resultados 

Acudí a la ciudad de Guadalajara, a realizar la comprobación de la nómina 
correspondiente a la quincena número 1 4 ,  así como la recepción de la 
quincena 1 3  aprovechando la comis ión ,  se realizan varias entregas de 
documentación en algunos departamentos. 

El comisionado 
"Declaro bajo protesta de decir verdad, que 
los datos contenidos en este informe son 
verídicos y manifiest ener conocimiento 
de las sancion plicarían en caso 
contrario" 

Vo. Bo. 

Responsable de la comisión 

DR. HECT � RA!.JL MALDONADO 
HERNANDEZ.- 

DIRECTOR GENERAL DEL OPD REPSS DE 
JALISCO. 


