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' INSTITUTO DE SEGURIDAD Y SERVIC!OS SOC!ALES DE LOS TRABAJADORES DEL ESTADO DE SONORA_ '

BLVD HIDALGO NO 15 COL. CENTRO HERMOSILLO SONORA
: ' R FC ISSG30101488 A

{ _ o . Poliza

Tipo: J 'Poliza: 000000036 _ e
Periodo:2022 .~ . . Mes: 2  Dia:-21
: TEIectron 00000000000000008788 Deudor. 001484 '

©1:1-2310000000 - * ‘DEUDORES POR GASTOS ACOMPROBAR - -~ . . 8§ .00 :
1-1-1310020000 - CUENTA65500587960F’RESUPUESTO- o o0 G 880,00

e

OCbservaciones: ' B 880.00 880.00

~ Pagina 1 de 1




INSTITUTO DE SEGURIDAD Y SERVlCIOS SOCIALES DE
LOS TRABAJADORES DEL ESTADO DE SONORA

1 21

Comprobacmn de Gastos Lo j.- '. DR “Il"“

1

Numero 1211 o Divisa 01 S Fecha 01103/2022 o
Deudor (001434) FRANCISCO DAV[DRODRIGUEZRAMIREZ S R
" Direccion; GUILLERMO PRIETO # 11 _
. Lugar; EMPALME, SONORA, MEXICO - -

INSTITUTQ DE SEGURIDAD Y
--SERVICIOS SOCIALES DELOS -
TRABAJADORES DEL ESTADO DE
_ SONORA . S o R e . S
0002056 INSTITUTQ DE SEGURIDAD Y " :° - © 5 “VIATICOS 2020 EN ADELANTE .- -7 147255 —. - .- .- 0000 @00 000 022000
. SERVICIOS SOCIALES DELOS. ~©. . . @' SR e e : i : R R
_ :TRABA,JADORES BEL ESTADO DE ;- 7l
_ - SONORA . T s SR . R L
- | 0002050 - INSTITUTO DE, SEGURIDADY S U VIATICOS 2020 EN ADELANTE - 7o i 147265 [ 0L i i 000, om0 000 L 220,00
o] a0 SERVICKOS SOCIALES DE LOS S . L T e S D T L I
. TRABAJADORES DEL ESTADO DE Cne
S SONORA T : R T i AL S ST BRI IR R
| ooo2050 . INSTITUTO DE SEGURIDAD Y - - 5 7 VIATICOS 2020 EN ADELANTE +. -7 “147255 = % o0hoo v s 7w 0o w000 5 100000 v Y 220,00
: -+ - SERVICIOS SOCIALES DELOS " - . R S e ’ BRI LT Ty P
TRABAJADORES DEL ESTADO DE
i SONORA -

0002050 VIATICOS 2020 EN ARDELANTE

0%
0,00
0.00

“Autorizé
A :

-1 FATIMA GUADALUPE MONTES VELIZ

E

. - : a7- @u@damﬁsr A@mamtm@wo - - g _ e
miércoles 02 de marzo de 2022. 10.07;'.*9 | &Hﬂ!ﬁﬁ ﬁ:@ﬁ?_‘w 5§§%T§§‘$N @mmas R o . .Péglrla 1de 1. .



TuTope sUROAD Y SeRvioos sooues o Los Tuansoores [

BLVD. HIDALGO NO. 15 COL. CEN_TRO, HERMOSILLO, SONORA
R.F.C. : 155630101488

ORDEN DE PAGO

Clave: 94422 Pago a: | Tipo: Anticipo : " Fecha 01/02/2022

Proveedor: 001484 FRANCISCO DAVID RODRIGUEZ RAMIREZ -~ " U.Resp.: 96  HOSPITAL ISSSTESON GUAYMAS

Subtotal - . - Retengion @

i Operacion”

‘Factura -

97869 Sol. Eqreso | 220.00 | - 0.00 _ _ 220,00
97873 Sol. Egreso : . 220.00 | 0.00 0.00 220.00
COMISIONADO A LA CIUDAD DE HERMOSILLO A TRASLADOQ DE PACIENTE
RODRIGUEZ ENCINAS CON NUMERO DE AFILIACION 900801 CON DIAGNOSTICO
- NEUMINIA COVID19 PARA RECIBIR ATENCION ESPEC!ALIZADA EN HOSPITAL
- HERMANO DR IGNACIO CHAVEZ 30 ENERO 2022 :
COMISIONADO A LA CIUDAD DE HERMOSILLO A TRASLADO DE PACIENTE
' ARMENDARIZ URBALEJO CON NUMERO DE AFILIACION 4661501 CON -
DIAGNOSTICO NEUMINIA BACTERIANA NO ESPECIFICADA PARA RECIBIR-
ATENCION ESPECIALIZADA EN HOSPITAL HERMANO DR IGNACIO CHAVEZ 29
ENERO 2022
£ Retencion: 0.00
e IVA: ~ 0.00
Lic. José Alfredo Ramirez Fontes Total: 440.00
AUTORIZO
Pers. Imprimi®:RAMON ESTRADA SOTO Pégina 1

02 de febrero de 2022 9:11 AM
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I E

INSTITUTO DE SEGUREDAD Y SERVECEOS SOC!ALES DE LOS TRABAJADORES DEL

ESTADO DE SONORA - q44 22

SOLICITUD VIATICOS:

FECHA:01 DE FEBRERO DEL 2022

DEUDOR: FRANCISCO DAVID RODRIGUEZ RAMIREZ _ '_DEPENDENCIAHOSPITAL ISSSTESON GUAYMAS B
R.F.C. RORFO40921L17 ' - VIATICO: HERMOSILLO
TEL: - 'NO.DIAS: 1

PERIODO: 01/02/2022 A 01/02/2022 CONCEPTO:GASTOS DE V!AJE 2020

CANT. DESCRIPCION

1 VIATICOS 2020 EN ADELANTE

$220.00 $220.00
OBSERVACION: SUBTOTAL -~ .- ' .. $220.00
‘SE COMISIONA COMO CHOFER PARA LLEVAR A PACIENTE A HOSPITAL DR IGNACIO 6% VA T $0.00
CHAVEZ - R P T A
TOTAL LETRA: DOSCIENTOS VEINTE PESOS 00/00 MN. 0 i

SOLICITO

i

Tg&(@uavﬁ‘@

© Pagina 1 de 1
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@ INSTITUTO DE SEGURIDAD Y SERVICIOS SOCIALES
... DELOS _T_RABA__JADORES DEL ESTADO DE SONORA

AVISO DE COMISION

c FRANCISCO DAVID RODRIGUEZ RAMIREZ AFILIAC[ON 16841001 AREA DE ADSCRIPCION HOSPITAL GUAYMAS
UBICACION 65 SERVICIOS GENERALES PUESTO CHOFER e NIVEL 21 S ' '
ME PERMITO HACER DE SU CONOCIMIENTO QUE HA smo COMISIONADO A: HERMOSILLO SONORA

DURANTE _1 DIAS, DEL _30 DE- ENERO AL 30 DE ENERO DE 2022
MOTIVO DE LA COMISION SE COMISIONA COMO CHOFER PARA I.LEVAR I—\ PACIENTE RODRIGUEZ ENCINAS CON

UMERO DE AFII..IACION 900801 PARA UE REC]BA UNA ATENCION ESPECIAL]ZADA EN HOSPITAL DR IGNACIO

' ECHAVEZ

o EN VEHICULO PRO MASTER PLACAS \IE 59816 DIAY HORA DE RECEPCION 30 DE ENERO DEL 2022 10 15 HRS

EL VEHECULO LO CONDUCIRA C FRANCISCO DAVID RODRIGUEZ RAMIREZ .

CON LICENCIA No, 12600Rc1035987 [l ~~~ CON VENCIMIENTO 01[07[2023
ANTICIPADOS [ | DENEGADOS COMPROBABLES D NO COMPROBABLES -
_'_CUOTADI.A:RIA $ 22000 DIAS 1 IMPORTEVIATICOS s;zg_q_
" 1-souCITUD DE GASTOSACOMPROBAR P _ . |
A soucnuo DEGASOUNA R J L ' : : o xs_ - sy o
KILOMETRAJEARECORER RENDIMIENTO DELVEHlCULO LTROSACONSUMIR  -CostTO

B. SOLICITUD DE CASETAS:

No. DE CASETAS: __2 X COSTO UNITARIO $ ____ IMPORTE TOTAL $
C. PASAJES: | E
“TERRESTRES: HERMOSILLO __ HERMOSILLO IMPORTE TOTALS

AREAs'- ITINERARIO
FECHA DE SALDA ' FECHA REGRESO

IMPORTE TOTAL GASTOS A COMPROBAR S
RECIBI LA CANTIDAD TOTAL DE : $ 220.00 (DOC!ENTOS VEINTE PESOS 00/100 M N )
13 32 DK 03 37501

CON CARGO A LA PARTIDA PRESUPUESTAL: |

(et
C_ OSCAR G. ZARAGOZA FARFAN
. JEFE DEL DEPARTAMENTO

AL TERMING DE M] COMISION, DEBERE PRESENTAR UN INFORME DE LA MISMA EN UN PLAZO QUE NO EXCGEDA DE 72 HORAS.
EN CASO DE HABER RECIBIDO RECURSOS SUJETOS A COMPROBACION, ME COMPROMETO A PRESENTAR LA MISMA DENTRO
DEL PLAZO MENCIONADO.

ACEPTO LA RESPONSABILIDAD CON_TRAI'DA EN E{@UJMPLIMIENTO; AUTORIZANDO SE ME EFECTUE EL DESCUENTC

CORRESPONDIENTE MEDIANTE NOMINA.
ATENTAMENTE C. FRAN DAV[D RODRIGUEZ RAMIREZ

'FIRMA DE CgNFORMIDAD




£

S Atencnon @ u
_ OSCAR G. ZARAGOZA FAREAN U &

ACTIVIDADES REALIZADAS EN LA CIUDAD DE HERMOSILLO SONORA EL DIA 30 DE ”; SR L
:ENERODELZOZZ o SRS
CHOFER:  FRANCISCO DAVID RODRIGUEZ RAMIREZ -
AREA DE ADSCRIPCION:  HOSPITAL GUAYMAS
_'PUESTO CHOFER

o NIVEL 21

SE COMISIONA COMO CHOFER PARA APOYO EN TRASLADAR A PACIENTE RODRIGUEZ -

'ENCINAS, CON AFILIACION 900801 PARA QUE RECIBA UNA ATENCION ESPECIALIZADA
EN HOSPlTAL DR. IGNACIO CHAVEZ EN LA CD HERMOSILLO SONORA. - o

: _-::SALIENDO DE NUESTRA CLINICA GUAYMAS A LAS 10 15 HRS Y REGRESANDO A LAS
14 13HRS L

FRAchs'co[ DAVID RODRIGUEZ RAMIREZ
CLINICA HOSPITAL ISSSTESON GUAYMAS

e el departamento Servicos Generales e
Guaymas Sonora A 29 de ENERO del 2022



=

PR S U INSTITUTO DE SEGUR%DADYSERVIC!OS SOC!ALES O Lt
g . DELOS TRABAJADORES DEL ESTADO DESONORA. -~ 3001/2022 0831:0%am.

U8 _  clinica Hospital ISSSTESON Guayma
{ S gsssl gion Blvd Benito Juarez entre%no Mayo y Gilberto Calles, Col. Los Rics, Guyaymas
S ' o HOSPITALIZACEON MEDIClNA :
N A - -.SOLICiTUD DE TRASLADO LOCAL Y FORA .
“Folio: 835 - - . Ordinaria = - Fechal/Hora: 30/01!2022 00:00 Cama: 3
: Aﬁiia_égi_én: S 900801 i SEXO NI EDAD 59 FECHA NAC[IVIIENTO 12!09!1962 L
Nombre: -7 RODRIGUEZ : ENCINAS
. Dom|c1iio : S :
Diagnaostico Actual:

Organlsmo_

: -'T;PO;DE DERECHOHAB!ENTE TRABAJADOR 'SOLIGITADO POR : CONSULTA HOSPITALIZACION Lo
| Fechar 30012022 T T T L T

- UNDADALAGUE s ENV‘A Lo CENTROMEDICODR IGNACIO CHAVEZ
JUSTIFlCACION R ' o SR L _
" PACIENTE CON NEUIVIONIA POR COVID—1 9 CON MALA EVOLUCION CLENICA DURANTE LA ESTANCIA
HOSPiTALAREA =

Este documento e§ de ‘caracter off cial, por lo que su falsificacion o mat uso constltuye un delito penal y sera responsabilldad de quuen .
o suscnba de acuerdo a Ias sancwnes penaies y responsabihdades admmlstratwas delos senudores publicos para el Estado de Sonora

FIRM,A

R

P.éQi’n?ﬂ_ de1 - -




INSTITUTO DE SEGQRE@AB Y SER‘J%CEOS SOCEALES DE LOS TRABAJADORES DEL
ESTA@G DE SONORA '

SOLIGITUD VIATICOS:

FECHA:01 DE FEBRERO DEL 2022

DEUDOR: FRANCISCO DAVID RODRIGUEZ RAMIREZ

DEPENDENCIAHOSPITAL iSSSTESON GUAYMAS
R.F.C. RORF940921L17 '

VEATECO HERMOSi:_LO

TEL: NO. DiAs: B
PERIODO: 01/02/2022 A 01/02/2022 CONCEPTO CASTOS DE VIAJE 2020 :
CANT. DESCRIPGION - -

1 VIATICOS 2020 EN ADELANTE $220.00 $220.00
OBSERVACION: | SUBTOTAL "% " .$220.00
SE COMISIONA COMO CHOFER PARA LLEVAR A PACIENTE A HOSPITAL DR IGNACIO CHE%IVA i $0.00

CHAVEZ , _ B N L
. S TOTAL _1_ o $220.00 '.

- TOTAL'LE.TR_A: DOSCIENTOS VEINTE PESOS 00/100 MN.

FRANCISGQO DAVID RODRIGUEZ

RAMIREZ G A
£ : ' = R T
. 5 SOLICITO Ny A _.0- 2O a6z -
T REEY Darectot' Neua ymaﬁ
i Chruca Hospial tsss"raso
Elinlen u{;mma 1aze ?§S@§5%Jayﬁ?&f i :

Wil
. S

DI -.Pégi_na 1de
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AREAS: ITINERARIO

: C OSCAR G ZARAGOZA FARFAN

INSTITUTO DE SEGURIDAD Y SERVICIOS SOCIAL.ES
DE LOS TRABAJ_A_DORE_S DEL_E_STA]__)O DE SONORA -

AVISO DE COMISION

:[ 29 . 0'1'-":2(_322'_

C FRANCESCO DAVID RODRIGUEZ RAMIREZ AFII_EACION 16841001 AREA DE ADSCRIPCION HOSPITAL GUAYMAS o

UBICACION 65 SERVICIOSGENERALES ) ; PUESTO CHOFER 'f; NIVEL T RERRE

ME PERMITO HACER DESU CONOCIMIENTO QUE HASIDO COMISIONADOA _ HERMOSILLO SONORA .
DURANTE -1 DIAS DEL._29 DE ENERO AL 29 DE ENERO DE 2022 |

'IMOTIVO DE LA COIVIISION SE COMISIONA COIVEO CHOFER PARA LLEVAR A PACIENTE ARMENDARIZ URBALEJO CON C
N 'NUMERO DE AFILIACION 4661501 PARA QUE RECIBA UNA ATENCION ESPECIALIZADA EN HOSPITAL DR IGNACIO- o
. 'CHAVEz L T -1_1-_-':: e R :*}*:: o
; EN VEHICU]..O PRO MASTER PLACAS VE 59816 DIA Y HORA DE RECEPCION 29 DE ENERO DEI. 2022 17 45 HRS |

' EL VEHICULO LO CONDUCIRA C FRANC!SCO DAVID RODRIGUEZ RAMIREZ

CON L[CENCIA No. r.zsoonc1035987 - L o CON VENCIMIENTO 0110712023
_'ANTICEPADOS [ ] DENEGADOS COMPROBABLES |:| NO COMPROBABLES -
- CUOTADIARIA $ 2200 DIAS 1 IMPORTEVIATICOS w
: ..;: SOLICITUDDEGASTOSACOMPROBAR g L i
.A. Soucrrup DEGASOLINA S / : : : TN XS =$
KILOMETRAJE ARECORER  RENDIMIENTO DELVEHICULO LITROSACONSUMIR ~~ cosTo -
B. souc:ruo DE CASETAS: . R o -
. No. DE CASETAS: __ 2 xcosm UNITARIO $ _ IMPQRTE_T:OTA_LS L
C. PASAJES: S B |
.'TERRESTRES HERMOSILLO TR '".I-IE.RM'O.SILLO.:IM_P.QRTETOTAL'$

* FECHA DE SA.LIDA. L FECHA REGRESO

IMPORTE TOTAL GASTOS A COMPROBAR: S : _
RECIBI LA CANTIDAD TOTAL DE: § 220.00 .(DOCIENTOS' VEINTE PESOS 00/100 M N }

CON CARGO A LA PARTIDA PRESUPUESTAL 1332 DK 03 37501

e 257 L

JAN-MANUELTAPIA GONZALEZ |
DIRECTOR DEL HOSPITAL -

: JEFE DELDEPARTAMENTO '

AL TERMING DE Mi COMISION, DEBERE PRESENTAR UN INFORME DE LA M[SMA EN UN PLAZO QUE NO EXCEDA DE 72 HORAS

EN CASO DE HABER RECIBIDO RECURSOS SUJETOS A COMPROBAC[ON ME COMPROMETO A PRESENTAR LA MISMA DENTRO
DEL. PLAZQ MENCIONADOQ,
ACEPTO LA RESPONSABILIDAD CONTRAIDAZ

SEEAE CUMF’LIMIE_NTO; AUTORIZANDO SE ME EFECTUE EL DESCUENTC

CORRESPCONDIENTE MEDIANTE NOMEN R . . .

ATENTAMENT E C FRAN r" DAVID RODRIGUEZ RAMIREZ
FIRMA DE CONFORMIDAD '




o,

ACT IVIDADES REALIZADAS EN LA CIUDAD DE HERMOSILLO SONORA EL DIA 2% DE S

o ENERO DEL 2022.

CHOFER:  FRANCISCO DAVID RODRIGUEZ RAMIREZ

AREA DE ADSCRI_P_CION: HOSPITAL GUAYMAS

o _-PUESTO CHOFER _'

'.NIVEL 21 -

SE COMISIONA COMO CHOFER PARA APOYO EN TRASLADAR A PACIENTE ARMENDARIZ
URBALEJO, CON AFILIACION 4661501 PARA QUE RECIBA UNA ATENCION :
ESPECIALIZADA EN HOSPITAL DR. IGNACIO CHAVEZ EN LA CcD HERMOSILLO SONORA '

:SALIENDO DE NUESTRA CLINICA GUAYMAS A LAS 17 45 HRS Y REGRESANDO A LAS
L 22 20 HRS '

. ATENTAMENTE . -

FRANCISCO DAVID RODRIGUEZ RAMIREZ
CLINICA HOSPITAL ISSSTESON GUAYMAS

© Atencién: M
@sw

.. OSCAR G. ZARAGOZA FARFAN

Jefe del departamento Servicios Generales
Guaymas, Sonora A 29 de ENERO del 2022



INSTITUTO DE SEGUR[DADYSERV!ClOS SOCIALES - S
DE LOS TRABAJADORES DEL ESTADQ DE SONORA. : " 29/01/2022 05:38:28p.im. -

R Clinica Hospital ISSSTESON Guayma
é‘ ﬁsssa :s.n Blvd. Benito Jugrez entreFl)?fo Mayo y Gilberto Calles, Col. Los Rios, Glgymas.
HOSPITALIZACION - MEDICINA
o : SOLICITUD DE TRASLADO LOCAL Y FORA , .
'Folio.-:_-:5:34. i __'Ortiﬁﬂaﬂel T .. .Fechal Hora: 29!01!2022 00:00 Cama A1
Afiliacion:” © - - - 4661501 SEXO M. EDAD 55 FECHA NACiM!ENTO 08/02/1966 : e
Nombre: . '-ARMENDARIZ ~ URBALEJO | DT
_Domlcmo I ' ' ' :
Dlagnostsco Actual ' 'NEUMONIA BACTERIANA NO ESPECIFICADA
.Qrgqmsmo___:__‘.__:, R :

~TIPO DE DER':CHOHABIENTE TR,ABAJADOR SOLIC!TADO POR: _CON-_SULTA HOSP!TAL!ZAC!O!_\I
Fecha 29f01/2022 - IR EE I :

: _-_'_.'.-_,_UNIDAD A LA'QUE SE 'ENV’!A- cal CENTRO MEDICO DR IGNACIO CHAVEZ
"'_'..‘NEUMON[A BACTERIANA NO ESPECIFICADA

e JUSTIFICACEON : ' ' B o 5 ' ‘ ' '
. PACIENTE POS COVID- 19 CON DX NEUMONIA BACTERIANA/ GEPI/ CHOQUE SEPTICOI NO COVID QUE o
- .CON COMPLICACIONES QUE AMERITA ESTUDIOS COMO TAC PRESENTA POSIBILI DAD DE ABSECESO :
'HEPATICO VS COLELITIASIS - &

Este: documento es de caracter of cial, porlo que su falsn‘" icacion o mal uso constltuye un delito penal vy sera responsabllldad de quren
lo suscnba de acuerdo a las sanciones penales y responsablildades admmistratwas de Ios serv:dores publlcos para el Estado de Sonora

FIRMA/-

-Ced Prof 9660486 RSSA 103401'16 Umversadad ND o . S
c.—e’z k&m {I/(,Z, .
jﬁ’OnaS o DCWW/ Pw/”ﬁ _

[f} 4< Sa(%{a |
N ._V/’fﬂé”(q-__

Pégina:1 de 1



INSTVI'.I'UTO DE SEGURIDAD Y SE.RVI_CI'dS SOCIALES DE LOS TRABAJADORES. |t|l||""|il||" ll Il!

DEL ESTADO DE SONORA
: BLVD. HIDALGO NQ. 15 COL. CENTRO,'HERMOSILLO, SONORA
@A R.F.C. : IS5630101488
ORDEN DE PAGO
Clave: 95000 Pago a: Tipo: Anticipo Fecha 14/02/2022
Proveedor: 001484 FRANCISCO DAVID RODRIGUEZ RAMIREZ - .U, Reép.: 96 . HOSPITAL ISSSTESON GUAYMAS

97451 Sol. Egreso 220.00 0.00 0.00 ' T 22000
97455 Sol. Egreso 220.00 0.00 6.00 220.00

COMISIONADO A TRASLADO DE PACIENTE GALLEGOS LOPEZ CON AFILIACION
10173002 CON DIAGNOSTICO PNACREATITIS AGUDA PARA RECIBIR ATENCIO
ESPECIALIZADA EN LA HOSPITAL HERMANO DR [GNACIO CHAVEZ 23 ENERO
2022 . -

COMISIONADO A TRASLADO DE PACIENTE RAQUEL HUERTA CORONADO CON
AFILIACION 1889102 CON DIAGNOSTICO BLOQUEO AURICULOVENTRICULAR
PARA RECIBIR ATENCION ESPECIALIZADA EN HOSPITAL HERMANC DR -
IGNACIO CHAVEZ 24 ENERO 2022

- ' Retencidn: 0.00
LR '_ IVA: 0.00
Lic. José Alfredo Ramirez Fontes Total: 440.00

" AUTORIZO

Pers. Imprimio:RAMON ESTRADA SOTO . Pagina 1
14 de febrere de 2022 1:13 PM agina
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lNSTITUTO DE SEGURIDAD Y SERV%CIOS SOC!ALES DE LOS TRABAJADORES DEL
_ : : S ESTADO DE SONORA

soucwua_wﬂ:cos:

FECHA:28 DE ENERO DEL 2022

PEUDOR: FRANCISCO DAViD RODRIGUEZ RAMIREZ ' DEPENDENCIAHOSP]TAL !SSSTESON GUAYMAS

-~ RF.C. RORF940921L17 . A . VIATICO: HERMOSILLO o
TEL: ' NO. DIAS E

' PERIODO: 28/01/2022 A 28/01/2022 . CONCEPTO: GASTOS DE ViAJE 2020
CANT. DESCRIPCION,

1 VIATICOS 2020 EN ADELANTE $220.00 .. .- $220.00
 OBSERVACION: - L SUBTOTAL . $22000
'SE COMISIONA GOMO CHOFER PARA, LLEVARAPACIENTE EN HOSPITAL GENERALDEL - 16%. NA S 000
CESTADO _ o _ _ SR L B

Sl RPN T TOTAL $22000
-._TOTA_L_, | ETRA: ‘DOSCIENTOS VEINTE PESOS 00/100 M.N. - R LR TED S

FRANCIS,O DAViD RODRIGUEZ
" 'RAMIREZ

- SOLICITO

“r. & Juan Manyel Tapia Gonzalez
Director - : B
Chica Hospﬁai STESON Guaymas

' Pagina 1 de 1
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INSTITUTO DE SEGURIDAD Y SERVICIOS SOCIALES
DE LOS TRABAJADORES DEL ESTADO DE SONORA

| 01 lzbzz J

AVISO DE COMISION _ _ i

G FRANCISCO DAVID RODRIGUEZ RAM[REZ AF!LIACION 16841001 AREA DE ADSCRIPCION HOSPITALGUAYMAS

UBICACION 65 SERVICIOS GENERALES PUESTO CHOFER : NIVEL z|

ME PERMITO HACER DE SU CONOCIMIENTO QUE HA SIDO COMISIONADO A: HERMOSILLO. SONORA _
DURANTE _1 DIAS, DEL _23 DE . ENERO AL 23 DE ENERC DE 2022 '

.MOTIVO DE LA COMISION: SE COMISIONA COMO CHOFER PARA Li.u:VAR A PACIENTE GALL:GuS LOPEZ PARA gu o

RECIBA UNA ATENCION ESPECIALIZADA EN HOSPITAL GENERAL DEL ESTADO

B EN VEHICULO PRO MASTER PLACAS VE 59815 DIA Y HORA DE RECEPCION 23 DE ENERO DEL 2022 11 00 HRS

EL VEHICULO LO CONDUCiRA C FRANCISCO DA\iiD RODRIGbEZ RAN’!REZ :
CON LICENCEA No. LZGODRC1035987 L S S CON VENCIMIENTO 01[07[2023

ANTICIPADOS || DENEGADOS Bl covprosABLEs [] NO COMPROBABLES W
CUOTADIARIA $ 22000 DIAS_ 1 IMPORTE VIATICOS $220.00 o
IL- SOLICITUD DE GASTosACOMPROBAR: o _ - - _
A SOLCITUD DEGASOUNA: [ S S S xs_ =$
KILOMETRAJE A RECORER RENDIMIENTO DELVEHICULO LTROSACONSUMIR - COSTO
8. SOLICITUD DE CASETAS: o o
No. DE CASETAS: __ 2 _ X COSTO UNITARIO $ ____IMPORTETOTALS  __
C. PASAJES: |
TERRESTRES: HERMOSILLO HERMOSILLO IMPORTE TOTAL $

AREAS: ITINERARIO

'FECHADESALIDA - FECHA REGRESO.

IMPORTE TOTAL GASTOS A COMPROBAR S o
RECIB! LA CANTIDAD TOTAL DE : £ 220.00 (DOCIENTOS VEINTE PESOS 00/100 M N )

CON CARGO A LA PARTIDA PRESUPUESTAL: 13 32 DK 03 37501
/7
O 22

‘C. OSCAR G. ZARAGOZA EARFAN

JEFE DEL DEPARTAM ENTO - ' R ADMINISTRATIVO
AL TERMINO DE MI COMISICN, DEBERE, PRESEN j MISMA EN UN PLAZO QUEE}\AO EXCEDADE /2 HORAS

TEN'EASE HE HABER RECIBIDO RECURS0OS UJETOS A COMPROBACION MECOMPROMETO A PRESENTAR LA MISMA DENTRO

DEL PLAZO MENCIONADO.

CORRESPONDIENTE MEDIANTE NOMINA. ) el
ATENTAMENTE C. FRANCISEG A\IID RODRIGUEZ RAMIREZ

FIRMA DE CO FORMIDAD_
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AT

ACTIVIDADES REALIZADAS EN LA CIUDAD DE HERMOSILLO SONORA EL DIA 23 DE
_ENERO DEL 2022 '
CHOFER: FRANCISCO DAVID RODRiGUEZ R‘AMIREZ

AREA DE ADSCRIPCION:  HOSPITAL GUAYMAS

PUESTO: CHOFER

: NIVEL ZI

SE COMISIONA COMO CHOFER PARA APOYO EN TRASLADAR A PACIENTE GALLEGO
LOPEZ, CON AFILIACION 10175002 PARA QUE RECIBA UNA ATENCION ESPECIALIZADA
EN HOSPITAL GENERAL DEL ESTADO EN HERMOSILLO SONORA.

 .SALIENDO DE NUESTRA CLINICA GUAYMAS A LAS 11 00 HRS Y REGRESANDO A LAS_'

15:30 HRS

ATENTAMENTE

FRANCISCO DAVID RODRIGUEZ RAMIREZ
CLINICA HOSPITAL ISSSTESON GUAYMAS

g
Atencidn: @ﬁé‘" M

OSCAR G. ZARAGOZA FARFAN

Guaymas, Sonora A 23 de ENERO del 2022



INST!TUTO DE SEGURIDAD Y SERVICIOS SOCIALES R
-DE LOS TRABAJADORES DEL ESTADO DE SONORA, ., 23/01/2022 08:16:23a. m
Clinica Hospital ISSSTESON Guayma Lo

Bhvd., Bemto Judrez entre Rio Mayo y Gilberto Cailes, Col. Los Rios Guaymas
HOSPITALIZACION - CIRUGIA

o SOL!C!TUD DE TRASLADO LOCALY FORA |
Folio: 528 " Ordinaria " Fecha/ Hora: 230172022 00:00 Cama 1

Aftliagion; - _' 10175002 _ SEXO M EDAD 45 FECHANACIM%ENTO 14!02!1976

Nombre: . = - : .GALLEGOS LOPEZ ' i
- Domicilio: .~ :

Diagnéstico Actual: PANCREATITIS AGUDA

Organismo:

TIPO DE DERECHOHAB!ENTE TRABAJADQR SOL!G%}'AQO POR CONSULTA _HC}sFi_TaLFZACiON
Fecha 23!01/2022 o - - o I

_UNIDADALAQUESEENV[A hospims_:s_havez-_'-'.-._'-
'PANCREATITISAGUDA SRR |

'JUSTIFiCACION T |
solicito tomografia simple de abdomen no d[spomme en ia umdad de guaymas

‘Este documento es de caracter oﬁcuai, porlo que su falsificacion o mai uso constituye un defitc penal v seré_ resbbhéébilidajd de quien
Io suscriba de acuerdo 2 las sanciones penales y responsablhdades admlmsi:ratwas de los semdores piblicos para el Estado de Sonora,

/‘“‘E!RMA .

ZI739 DIAZ PAZ fARLOS ClRUGiA GENERA%.
393341 RSSA: 53/04 Umversadad UAG

OAM 24/01 zocz.‘?

.

QWD\\&_& Qfﬂbo\@ﬂ (3 \’\ t() d\ HCE

Francso Lawd B sgecti bem ™
<alida 10: oo ﬁm E
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INSTITUTO DE SEGURIDAD Y SERVICIOS SOC!ALES DE LOS TRABAJADORES DEL-’
o _ ESTADO DE SONORA | BC

DEUDOR FRANCISCO DAVID RODRIGUEZ RAMIREZ .

“TEL:

| SOLICETUD VIATlcos: |

FECHA: 28 DE ENERO DEL 2022

.’DEPENDENCIAHOSPITAL ISSSTESON GUAY]VIAS
- VIATICO HERMGSILLO ;

NO. DIAS: 1 . S
 CONCEPTO: GASTOS DE VIAJE 2020

‘R.F.C. RORF940921 L17

.PERIODO: 28/01/2022 A 28/01/2022

CANT. DESCRIP.CIDH '

1 vumcos 2020 EN ADELANTE $220. oo $220 00
OBSERVACION | . o - SUBTOTAL. . L. $22000
' SE COMISIONA COMO CHOFER PARA LLEVAR A PAGIENTE A HOSPITAL DR IGNACIO O emNA i 50,00
" CHAVEZ. S T | R R i LA KR _

;TOT'AL'_LET:RA;.' DOSGIENTOS VEINTE PESOS 00/100 M.N.

FRAN ISCC DAVID RODRIGUEZ
- RAMIREZ

SOLICITO .

STESON Guaymas

L | Chmca HOSP'ta"t !

E'-

- Pagina 1 de 1



- AREAS: ITINERARIO

INSTITUTO DE SEGURIDAD Y SERVICIOS SOCIALES
DE LOS T_RABAJADOR_ES DEL ESTADO DE SONORA

| Iza 'Im Imzd

C. FRANCISCO DAVID RODRIGUEZ RAMIREZ AFILIACION 16841001 AREA DE ADSCRIPCION HOSPITAL GUAYMAS

AVISO DE COMISION

UBICACION 65 SERVICIOS GENERALES x PUESTO CHOFER o “NIVEL _21
ME PERMITO HACER DE SU CONOCIMIENTO QUE HA SIDO COMISIONADO A: HERMOSILI.O SONORA

DURANTE _1 DIAS, DEL 24 DE ENERO AL_24 DE ENERO DE 2022
MOTIVO DE LA COMISION SE COMISIONA COMO CHOFER PARA LLEVAR A PACIENTE HUERTA CORONADO RAQUEL

: PARA QUE RECIBA UNA ATENCION ESPECIAI.IZADA EN HOSPITAL DR IGNACIO CHA\IEZ

- EN VEHICU LO PRO MASTER PLACAS VE 59315 DIA Y HORA DE RECEPCION 24 DE ENERO DEL 2022, 22:45 HRS
m VEHICULO Lo CONDUCIRA C. FRANCISCO DAVID RODR:GUEZ RAMIREZ R
o CON LICENCIA No, L2600Rc1035987 L CON VENCIMIENTO 0110712023

ANTICIPADOS [:] DENEGADOS COMPROBABLES |:| NO COM PROBABLES
CUOTADIARIA $ 220.00 DIAS _1_ IMPORTE VIATICOS $220.00
- SOLICITUD DE GASTOS A COMPROBAR ' - '

A SOLICITUD DE GASOLINA; T SIS =l XS =$
” KILOMETRAJEARECORER RENDIMiENTO DELVEHICULO | u_TRos_'A_c'oNsuwR . cOsTO- - |

B. SOI.I’CITUD DE CASETAS:

No. DE CASETAS: __2 X COSTO UNITARIO$ ____ IMPORTE TOTAL $
C. PASAJES: '
TERRESTRES: HERMOSILLO HERMOSILLO IMPORTE TOTAL $

FECHA DE SALIDA _ o FECHA REGRESO
IMPORTE TOTAL GASTOS A COMPROBAR: $
RECIBI LA CANTIDAD TOTAL DE ; $ 220.00 (DOCIENTOS VEINTE PESOS 00/100 M N )

CON CARGO A LA PARTIDA PRESUPUESTAL: 13 32 DK 03 37501

(b locg= L2

C. OSCAR G. ZARAGOZA FARFAN

. AT A Va
JEFE DEL DEPARTAMENTO —="""DIRESTOR DEL Ho“"lm
AL TERMINO DE Mi COMIS[ON DEBERE PRESEN R UN INFORME DE LA MISMA EN UN PLAZO QUE N® EXCEDA DE /2 HORAS.

""EN CASO DE HABER RECIBIDO RECURSOS SUJETOS A EOMPROBACION, ME COMPROMETO A PRESEITITAR LA MISMA DENTRO™

DEL PLAZO MENCIONADO. _
ACEPTO LA RESPONSABILIDAD CONTRAIDA EN CASP ‘ PLlMlENTO; AUTORIZANDO SE ME EFECTUE EL DESCUENTO

CORRESPONDIENTE MEDIANTE NOMINA, et
ATENTAMENTE C FRANCICO DAVID RODRIGUEZ RAMIREZ
FIRMA DE CONFORMIDAD :




e,

Atencidn: ' ﬁ
 OSCAR G. ZARAGOZA FARFAN Ve ad

| ACT IVIDADES REALIZADAS EN LA CIUDAD DE HERMOSILLO SONORA EL DIA 23 DE |
" ENERO DEL 2022 : '

CHOFER:  FRANCISCO DAVID RODRIGUEZ RAMIREZ

AREA DE ADSCRIPCION:  HOSPITAL GUAYMAS

_ PUESI'O CHOFER

.-‘NIVEL a

SE COMISIONA COMO CHOFER PARA APOYO EN TRASLADAR A PACIENTE GALLEGO
LOPEZ, CON AFILIACION 10175002 PARA QUE RECIBA UNA ATENCION ESPECIALIZADA
EN HOSPITAL DR. IGNACIO CHAVEZ EN LA CD HERMOSILLO SONORA.

SAI_IENDO DE NUESTRA CLINICA GUAYMAS A LAS 11t 00 HRS Y REGRESANDO A LAS

 15:30 HRS

ATENTAMENTE

FRANCISCO DAVID RODRIGUEZ RAMIREZ
CLINICA HOSPITAL ISSSTESON GUAYMAS

Jefe del depal‘tamento SerV|C|os Gene[-aies et e e g et eee et e e ee e
Guaymas, Sonora A 23 de ENERO del 2022




SOLiCITUD DE TRASLADO LOCAL Y ECREM A
S HOSPITAL!ZAC!ON URGENC!AS CAMILLAS

. HORA: 10:08 pm

. 24/Ene /2022
AFILIACION: 1889702 SEXO: F - EDAD: 64 FECHA NACMENTO 05/09/1957 RS
NOMBRE:  ~ HUERTA CORONADO RAQUEL

{BLOQUEO AURICULOVENTR!CULAR COMPLETO) fHI PERTENSION ESENC!AL (PRIMAREA})

80L ICETUD ORDiNARiA SOUC!TADO POR HOSP!TALEZACION URGENC!AS CAMiLLAS o

&}NJDAD ALAQUE SE ENVfA

HOPSITAL CHA_VEZ HERMOSILLO
JUST;F:CAC:ON .

RSESGO DE COMPLICACIONE S FALLA CARDUACA

o Decd Rt -
T anome e

L XI785. Dra. ROSA ANA LOPES TARANGO - Médico General

CProf. 5400668 RSSA 7341/08 UAS
Urgencias, Clinica Hospital K ‘§ ESON Guaymas, GUAYMAS, SONORA

P
L
@

&atencion telefonicg contacto ISSSTESON 013007665 890, quejas v sugerencias, horario de 8:00 am. a 3:00 pm,



