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NUMERO DE PLIEGO

386

Ciudad de México, a 29 de enero de 2025

Nombre del Coordinador Normative: EDNA PAOLA BUCIO VALENCIA
Nombre de la Coordinacién Normativa: COORDINACION ADMINISTRATIVA

ADSCRIPCION: DIRECCION GENERAL

LUGAR DE LA COMISION: TUXTLA GUTIERREZ, CHIS. DEL: 24/01/2025 AL: 25/01/2025
LUGAR DE LA COMISION: PUERTO ESCONDIDO, OAX, DEL: 26/01/2025 AL: 26/01/2025

OBJETO DE LA COMISION: VIATICOS DE FUNCIONARIO

1, PROPOSITO DE LA COMISION

Colaboracién en los trabajos de logistica en la Gira de trabajo del Director General, que se llevé a cabo en el estade de
Oaxaca, donde intervinieron Funcionarios del IMSS, autoridades del Gobierno Federal, Estatal vy Delegacional.
Participacion en las reuniones de trabajo con el personal del 00AD en Chiapas.

2. ACTIVIDADES REALIZADAS

+ Apoyo delegacional en las reuniones de trabajo con el personal del Organos de Operacidn Administrativa Desconcentrada
en el estado de Chiapas.

= Apoyo en las actividades de logistica de los siguientes eventos donde participé el Director General del IMSS:

-Visita a la Unidad de Medicina Familiar No.32 del IMSS, en Puerto Escondido, Oaxaca.

- Participacidn en el "Encuentro con el Comité de Salud para el Bienestar en la Unidad Médica No. 86 del IMSS Bienestar,
en Puerto Escondido, Oaxaca".

3. CONCLUSIONES

La comisidn concluyé en buenos términos conforme a laz agenda de trabajo establecida.

4. RESULTADOS OBTENIDOS

Se realizé 1a gira de trabajo satisfactoriamente.

5. CONTRIBUCIONES PARA LA DEPENDENCIA

Mejorar la calidad y calidez de los servicios médicos, administrativos y de atencién a la poblacidn.

"Declaro bajo protesta de ‘ecir verdad, que los datos contenidos en este informe son veridicos, y manifiesto tener conccimiente de las
sanciones que se aplicaran Bn caso contrario”

JAVIER ALEJANDRO LOPEZMENDEZ

Nembre y Firma del servidor publico comisionado

1270-009-032
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