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

FECHA:10 DE AGOSTO DEL 2021

SOLICITUD VIATICOS:

86190

DEUDOR: GARCIA PACHECO RAMON IGNACIO DEPENDENCIAHOSPITAL LIC. ADOLFO LOPEZ MATEOS
R.F.C. VIATICO: PERSONAL BASE VIATICOS EST
TEL: NO. DIAS: 1
PERIODO: 10/08/2021 A 10/08/2021 CONCEPTO: VIATICOS NACIONALES
CANT. DESCRIPCION PRECIO IMPORTE
UNITARIO
1 VIATICOS 2020 EN ADELANTE $700.00 $700.00
OBSERVACION: SUBTOTAL $700.00
37501/ TRASLADO DE PACIENTE ROSALVA LOPEZ GOMEZ AE|LIACION 6838608 PARA 16% IVA $0.00
ESTUDIO DE ECOCARDIOGRAMA URGENTE Y CAMBIO DECATETERR UROLOGICO EN EL
HOSPITAL DR. IGNACIO CHAVEZ EN HERMOSILLO, SONORA. 06/AGOSTO/21
TOTAL $700.00
TOTAL LETRA: SETECIENTOS PESOS 00/100 M.N.
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A JESUS RADOLFO AGUILAR RIVERA
EFE DE DEPTO. QE SERVICIOS GENERALES
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. S.n FECHA

AVISO DE COMISION | ot legl2
o R -fj.m o Orev CIAALIACION | CC 7204 AREA DE ADSCRIPCION: ‘\.CH\C‘C_b (oz G S
usicacion __ (- A. L .M PUESTO _(eey - LIA(D nveL 21
ME PERMITO HACER DE SU CONOCIMIENTO QUE HA SIDO COMISIONADO A;
DURANTE __ | DIA(S),DEL_C & DE figadbo AL_ob DE_/40s Jo pe__ 2021

MOTIVO DE LA COMISION: TyaJudd pe (..i esalye Lm 2 Qﬁ'wc‘}’l,m/i‘},l bZ36608 «] \nop.
2CE VD v e

veHicuto 4 (< | PLACAS DIA Y HORA DE RECEPCION

EL VEHICULO LO CONDUCIRA C, C:;fbmu/ Nobé Ul Code

CON LICENCIA No. £ 30 QL.CILOBS 203 con venaimiento_ O3 [12 /202 3
ANTICIPADOS [ | DEVENGADOS [ ] COMPROBABLES [ ] NOCOMPROBABLES

CUOTADIARIAS _ 700 o plas | IMPORTE VIATICOS $ _ 3-CU. 00

Couta didria gastos de camino $ DIAS IMPORTE VIATICOS _$

il.- SOLICITUD DE GASTOS A COMPROBAR:

A. SOLICITUD DE GASOLINA: / = _ x$___=$
KILOMETRAJE A RECORER  RENDIMIENTO DEL VEHICULO  LITROS A CONSUMIR COSTO

B. SOLICITUD DE CASETAS:

No. DE CASETAS: X COSTO UNITARIO S ____ IMPORTETOTALS __ !
C. PASAJES:

TERRESTRES: IMPORTE TOTAL $

AREAS: ITINERARIO

FECHA DE SALIDA FECHA REGRESO

IMPORTE TOTA{ GASTOS A COMPROBAR: $ __ ?¢ ¢ ¢
RECIBI LA CANTIPAD TOTAL DE ; $§_3 0 oc” ( SON: Seledeqie PESOS 00/100MN )
CON CARGO A LA PARTIDA PRESUPUESTAL: 21131061103 37501

A Qo

Arg. Jesus Ro Ifo{Aguitar Rivera Lic. Carmen Aida Lacy Va enzu@a
Jefe de Dpto. Servicios Generales CH.A.LM Subdirector Administr two C.HA.LM
AL TERMINO DE MI COMISION! DEBERE PRESENTAR UN INFORME DE LA MISMA EN UN PLAZO QUE NO EXCEDA DE 7

MENCIONADO.
ACEPTO LA RESPONSABILIDAD CONTRAIDA/ DE INCUMPLIMIENTO; AUTORIZANDO JE EL DESC ENTO

CORRESPONDIENTE MEDIANTE NOMINA,

ATENTAMENTE {Ag~tp: w0 Garda }@LWLU
FIRMA DE CONFDRMIDAD
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, G =s.n INSTITUTO DE SEGURIDAD Y SERVICIOS SOCIALES
. DE LOS TRABAJADORES DEL ESTADO DE SONORA

Cd. Obregodn, Son., a 06 de Agosto del 2021
Hospital “Lic. Adolfo Lopez Mateos”
Oficio no. 045

H'ﬁ

]
Chofer: C. Edgar Noé Valdez Cuen
Camillero: C. Ramén Ignacio Garcia Pacheco

A través del presente me permito comisionarlo para realizar traslado del (la) paciente Rosalba Lopez
Gomez, afiliacién 6838608, con diagndstico de Insuficiencia renal crénica, hacia la Cd. de Hermosillo,
Son., al Hospital Ignacio Chavez, el dia de hoy 06 de Agosto del 2021, con motivo de realizarle
Ecocardiograma urgente y cambio de catéter urologico. unidad 141.

Asi mismo, solicito a usted presentar a su regreso o un informe detallado de su comisién a mas
tardar dos dias habiles después de su comision.

Muchas gracias por su colaboracion.

Atentamente \

SOTQ REYNA
C. PROF. 488320
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INSTITUTO DE SEGURIDAD Y SERVICIOS SOCIALES
DE LOS TRABAJADORES DEL ESTADO DE SONORA. 06/08/2021 03:25:29p. m

Hospital Adolfo Lopez Mateos

lssst :S.n Calle Sinaloa #643 entre Mayo y Tetabiate, Col. Norte
HOSPITALIZACION - AISLADOS

INTERCONSULTA
Folio: 603 URGENTE Fecha/Hora: 06/08/2021 15:24 Cama: 23
Afiliacion: 6838608 SEXO: F EDAD: 53 FECHA NACIMIENTO: 15/09/1967
Nombre: LOPEZ GOMEZ ROSALBA
Domicilio: QUINTO 415/HERMOSILLO Y NOGALES Colonia TEPEY#
Diagnéstico Actual: INSUFICIENCIA RENAL CRONICA
Organismo:; H. AYUNTAMIENTO

NEFROLOGIA

se trata de paciente femnino de 53 afios de edad la cual cuenta con diagnostico de enfermedad renal cronica en
hemodialisis, cuenta

con antecedente de multiples eventos de infecciones asociadas a cateter tunelizado, en esta ocasion es enviada
de navojoa por presentar cuadro caracterizado por fiebre relacionado a las hemodialisis con presencia de
bacteriemia.

El dia de ayer durante sus sesiones de hemodialisisw continuo con mismo cuadro clinico presencia de fiebre d 39°
¢, asi como soplo mholosistolico en valvula tricuspidea.

Se solicita ECOTT para descartar endocarditis, sin embargo no se cuenta con dicho estudio en la unidad se envia
a tercer nivel para realizacion del mismo, asi como valoracion de retiro y recolocacion de ccateter tunelizado en
acceso contralateral en caso de ser negativo el ECOTT para endocarditis ya que no contamos con cateter
tunelizado.

Paciente grave no excenta de complicaciones

Este documento es de caracter oficial, por lo que su falsificacién o mal uso constituye un delito penal y ser4 responsabilidad de quien
lo suscriba de acuerdo a las sanciones penales y responsabilidades administrativas de los servidores publicos para el Estado de Sonora.
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INSTITUTO DE SEGURIDAD Y SERVICIOS SOCIALES
DE LOS TRABAJADORES DEL ESTADO DE SONORA.

CONSTANCIA DE HOSPITALIZACION

OFICINA: TRABAJO SOCIAL.
OFICIO: CMDICH/2020
NO. DE AFILIACION: 6238608

POR MEDIO DE LA PRESENTE SE HACE CONSTAR QUE EL(A)
ROSALBA LOPEZ GOMEZ

INGRESO AL SERVICIO DE URGENCIAS, EL DIA 06 DE AGOSTO DEL ANO DOS MIL VEINTIUNO,
A LAS 20:35 HRS.

ATENDIDO (A) POR EL (A) DOCTOR (ES): CAMPOS ROJAS

OBSERVACIONES: paciente acude al servicio de URGENCIAS, quien SI (X) NO () presenta
documentacion de referencias de la localidad de (CD OBREGON), en transporte de
ambulancia:

(X ) ISSSTESON

() SNTE

() CRUZ ROJA MEXICANA
() PARTICULAR

() SECRETARIA DE SALUD

SE EXTIENDE LA PRESENTE A PETICION DEL (A) INTERESADO (A) EN LA CIUDAD DE
HERMOSILLO, SONORA. A LOS 06 DIAS DEL MES DE AGOSTO DEL ANO DOS MIL VEINTIUNO.

/
ATENTAMENTE
f
[ o CENTRO MEDI
ls:ﬁ%iﬂ “DR. IGNACIO CHE\:\?EZ"

~ “"VIGENCIA °

LTS. CLAUDIA SANCHEZ CECILIO 06 AGO 201
DEPARTAMENTO DE TRABAJO SOCIAL. y
URGENCIAS.

TRABAJO SOCIAL-RECEPCION DE URGENCIAS
HERMOSILLO, SONORA.



Cd. Obregon, Sonora a 10 de Agosto  del 2021

ASUNTO: INFORME DE AVISO DE COMISION.

A QUIEN CORRESPONDA
CLINICA HOSPITAL LIC. ADOLFO LOPEZ MATEOS
PRESENTE.-

Por medio de la presente, informo a usted, que fui comisionado a:

LUGAR: Hermosillo, Sonora.
DiA: 06/Agosto/2021
MOTIVO DE LA COMISION:

Traslado de paciente C. ROSALVA LOPEZ GOMEZ CON AFILIACION 6838608 de
la dependencia de H. AYUNTAMIENTO DE CAJEME, con diagnéstico de
INSUFICIENCI RENAL CRONICA, con motivo de estudio de ECOCARDIOGRAMA
URGENTE Y CAMBIO DE CATETER UROLOGICO en el HOSPITAL DR. IGNACIO
CHAVEZ en Hermosillo, Sonora.

Sin otro particular de momento, me despido de usted.

ATENTAMENTE

C. RAMON IG GARC CHECO
SERVICIOS GENERALES \J\/
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DPTO. SERVICIOS GENERALES
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HOSPITAL LIC. ADOLFO LOPEZ MATEOS




