INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

FICHA CURRICULAR Anter
Nombre: - GUSTAVO ANTONIO ) ' Delegacién: TABASCO
Primer Apellido: OLAN Matricula: 99283460
Segundo Apellido: FLORES
TRAYECTORIA LABORAL

N® . CargoAnterior . F:‘echélniéid il CRechafin | . o . Empresa/ Institucién

1 N47 JEFE DE OFICINA 10-2022 01-2025 INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
Experiencia:

COORDINAR LA ELABORACION DEL PRESUPUESTO ANUAL DE GASTO DE OPERACION MEDIANTE LA PARTICIPACION, COORDINAR LA ADECUADA
PROGRAMACION FINANCIERA DE LOS RECURSOS PRESUPUESTALES ASIGNADOS, TENIENDO EN CUENTA PARA ELLO LOS LINEAMIENTOS, LA
FORMULACION DEL PRESUPUESTO DE LAS UNIDADES DE SERVICIO MEDICO Y NO MEDICO

N° |  CargosAnteriores - Fechalnicio | Fechafin | Empresa/Institucion
2 N51 JEFE DE DEPARTAMENTO 11-2020 09-2022 INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
Experiencia:

EFECTUAR LOS CIERRES CONTABLES Y PRESUPUESTALES MENSUALES Y ANUALES EN TIEMPO Y FORMA, EN ESTRICTO APEGO A LA NORMATIVIDAD
EMANADA, CON BASE EN EL CALENDARIO DE CIERRES CONTABLES; REVISAR Y AUTORIZAR EL REGISTRO DE LAS ACTUALIZACIONES AL PADRON
INMOBILIARIO DE USO INSTITUCIONAL REGISTRADO EN EL SISTEMA DE ADMINISTRACION TRIBUTARIA (SAT), SUPERVISAR QUE SE REALICE
MENSUALMENTE LA CONCILIACION DEL IMAPO58 “PASIVO DOCUMENTADO DE CUENTAS POR PAGAR” E IMAP062 “PASIVO NO DOCUMENTADO”

3 N47 JEFE DE OFICINA 02-2020 10-2020 INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

Experiencia:

COORDINAR LA ELABORACION DEL PRESUPUESTO ANUAL DE GASTO DE OPERACION MEDIANTE LA PARTICIPACION, COORDINAR LA ADECUADA
PROGRAMACION FINANCIERA DE LOS RECURSOS PRESUPUESTALES ASIGNADOS, TENIENDO EN CUENTA PARA ELLO LOS LINEAMIENTOS, LA
FORMULACION DEL PRESUPUESTO DE LAS UNIDADES DE SERVICIO MEDICO Y NO MEDICO

TRAYECTORIA ACADEMICA
N° Institucion Académica 1 FEFhaln,iéi'O‘,‘ :Férc_ﬂf‘ia‘Fi'h;' \‘:(“S‘rédés,de Estudios : it Carr‘eral :
1 UNIVERSIDAD AUTONOMA JUAREZ 2003 2005 L CIA A ADMINISTRACION
DE TABASCO ICENCIATUR
CENTRO EDUCATIVO TECNICO
2 1999 2002 BACHILLERATO TECNICO EN COMPUTACION
SERVICIOS
3 TECNICA 9 1996 1999 SECUNDARIA
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"Declaro bajo protesta de decir verdad que la informacig propo.[cionad es ver;\‘z\y que en caso de existir falsedad en ella, tengo pleno conocimiento de las sanciones.
aplicables por la responsabilidad administrativa en la e incurrer\los seryidores publicos, asf como de las penas que correspondan a los delitos que, en su caso, cometan
quienes se conduzcan con falsedad, por lo que asumo la total respoyisabilidad que derive de cualquier declaracién en falso que plasme en el presente formato de
informacién curricular, en términos de lo previsto en el articulo 8 fraccién XXiV de la Ley Federal de Responsabilidades Administrativas, en relacién al diverso 250 del

Cddigo Penal Federal."



