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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

DIRECCION DE ADMINIS TRACION
UNIDAD DE ADMINISTRACION
COORDINACION DE CONSERVACION Y SERVICIOS GENERALES
COORDINACION TECNICA DE SERVICIOS GENERALES

DIVISION DE VIATICOS, CORRESPONDENCIA Y SERVICIOS ADMINISTRATIVOS
INFORME DE LA COMISION

NUMERO DE PLIEGO

8979

Ciudad de México, a 29 de diciembre de 2020
Nombre del Coordinador Normativo: LIC. LUIS FERNANDO TAGLIABUE RODRIGUEZ

Nombre de la Coordinacion Normativa: COORDINACION DE PLANEACION DE INFRAESTRUCTURA MEDICA
ADSCRIPCION: DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS

LUGAR DE LA COMISION: VILLAHERMOSA, TAB. DEL: 21/12/2020 AL: 23/12/2020

OBJETO DE LA COMISION: APOYQ DELEGACIONAL

1. PROPOSITO DE LA COMISION

Visita a la OOAD de Tabasco y a las Unidades de Medicina Familiar No. 40 de Reforma, a la UMF 43 de Pichucalco, a
la UMR de Coapilla. a la UMF de Chicoasén, a la UMF 13 Y 23 de Tuxtla Gutiérrez.

2. ACTIVIDADES REALIZADAS

Se recorrieron las Unidades con el Lic. Javier Guerrero, Secretario General del Seguro Social y un equipo de

funcionarios de diferentes dependencias para identificar carencias, necesidades y tomar acuerdos para acluar en
consecuencia.

3. CONCLUSIONES

Se cumplid el objetivo programado para esta visita. La comisién se efectuéd en apego a las funciones sefialadas en
el manual de Organizacién de la Direccién de Prestaciones Médicas (DPM). Se generd un programa de trabajo donde

quedan responsables de las tareas a realizar. Algunas corresponden a las Unidades, otras a la OOAD y otras mas a
las dependencias de Nivel Central.

4. RESULTADOS OBTENIDOS

Lista de acuerdos y compromisos para ser iniciados a la brevedad. Se comprometioé el Secretario General a regresar
en un mes para ver los avances de cumplimiento.

5. CONTRIBUCIONES PARA LA DEPENDENCIA

Apoyar para que las actividades institucionales se realicen de acuerdo a las directrices determinadas por la
Direcicon General y a la Direccién de Prestaciones Médicas.
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