Oficio: 49
27/07/2023

DR. JOSE SIFUENTES OSORNIO
DIRECTOR GENERAL
Presente

FA[SR) tsmuronaaosALoe

1 {\5 CIEHCIAS MEDICAS

Lioy Y HUTRICION

" SECAEIARIA DE SALUD t\)}\‘ SALVADOR ZUBIRAN
ok,

Ciudad de México a: 28 de julio de 2023

INFORME DE COMISION

Con fundamento en lo dispuesto en el Numeral 24 de los Lineamientos por los que se establecen medidas de austeridad
en el gasto de operacién en las dependencias y entidades de la Administracion Publica Federal, se rinde el Informe sobre la

comision:

SUPERVISION Y CONTINUIDAD DE ACTIVIDADES DEL PROY. 5.709

Nombre del Servidor Publico
Comisionado:

DIEZ URDANIVIA CORIA SILVIA

Cargo:

INVESTIGADOR EN CIENCIAS MED B

Fecha del Informe:

28 de julio de 2023

Adscripcion:

DEPARTAMENTO DE ESTUDIOS EXPERIMENTALES Y RURALES

Lugar y periodo de la comision:

del al

Qaxa
N 8 de julio de 2023 24 de julio de 2023

Objeto y/o motivo de la comision:

SUPERVISION Y CONTINUIDAD DE ACTIVIDADES DEL PROY. 5.709

Resumen de las actividades realizadas:

08 JUL. VIAJE AEREO MEXICO-PTO. ESC. 09 JUL. REUNION P/PROGRAMAR ACTIVIDADES C/EQUIPO DE
TRABAJO. 10 JUL. CONTACTAR A PROVEEDOR DE ALIMENTOS P/REALIZAR ACUERDOS. 11 JUL. VISITA A
EL CACALOTE P/REUNION C/COLECTIVO DOCENTE Y COMITE DE PADRES DE FAMILIA P/CIERRE CICLO
ECOLAR 13 1L MISITA A CH

Conclusiones y resultados obtenidos

SE CONCLUYERON LAS ACTIVIDADES PROPUESTAS PARA ESTE CICLO ESCOLAR EN CADA UNA DE LAS
COMUNIDADES INCLUIDAS EN EL PROYECTO. SE ACORDO QUE DURANTE LAS VACACIONES ESCOLARES
SE CONSTRUIRAN LAS ESTUE

Contribuciones a la Dependencia

SE ESTA CUMPLIENDO CON LOS OBJETIVOS COMPROMETIDOS CON LA FUNDACION GONZALO RIO
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OFICIO DE COMISION

Ciudad de México a: 27 de julio de 2023
Oficio: 49

DIEZ URDANIVIA CORIA SILVIA
INVESTIGADOR EN CIENCIAS MED B
PRESENTE

Por medio de la presente, me permito informarle(s) a usted(es) que ha sido designado(s) para realizar la comision que enseguida se detalla:

Lugar de Comisién: Mexico Oaxaca de Juarez
Nacional: XXX Internacional
Periodo del: 8 de julio de 2023 al: 24 de julio de 2023

Objetivo: SUPERVISION Y CONTINUIDAD DE ACTIVIDADES DEL PROY. 5.709

Comision pagada por: DGPYP : OTRA INSTITUCION Y/O DEPENDENCIA: 12 NCG

Nombre: Instituto Nacional de Ciencias Médicas y Nutricién Salvador Zubirdn
Por lo anterior deberd solicitar a la Subdireccion de
Administracion y Finanzas los vidticos y pasajes en los formatos
autorizados, de igual manera al término de la comision debera
requisitar el "Formato de Comprobacion de Viaticos y Pasajes e
Informe de Comisidn.”

Costa aproximado: Boleto de Avion: 3,100.00
Vidticos, Hospedaje: 13,514.98
Alimentos: 0.00
Transporte Terrestre: 3,350.03
Otros:

Sin méas por el momento le envio un cordial saludo.
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Av. Vasco de Quiroga No. 15 Col. Belisario Deminguez Seccian XVI. Ale. Tlalpan C.P. 14080 Ciudad de México.
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Formato Unico de Comision

| GENERALIDADES

C.  DIEZ URDANIVIA CORIASILVIA No Oficio: 49
ADSCRIPCION; DEPARTAMENTO DE ESTUDIOS EXPERIMENTALES Y RURALES
FILIACION: DIRECCION DE NUTRICION FECHA 27/07/2023
PUESTO. INVESTIGADOR EN CIENCIAS MED B
CLAVE / CATEGORIA: CF41045
RESIDENCIA: CIUDAD DE MEXICO
LUCAR DE COMISION [PAIS [ ESTADO / CAPITAL): Mexico , Oaxaca , Oaxaca de Juarez
PERIODO DE AUSEMCIA: 17 DIAS, DEL 08/07/2023 AL 24/07/2023

MACIONAL [ X | INTERNACIONAL |:’ |MARCAR CON UNA X

MOTIVO DE LA COMISION:

SUPERVISION Y CONTINUIDAD DE ACTIVIDADES DEL PROY. 5709

MEDIO DE TRANSPORTE: | | TERRESTRE [ 1 Aereo I (MARCAR CON UNA X)

SOLICITUD DE VIATICOS
LUGARES Y PERIODOS DE LA COMISION TARIFA CUOTA DIARIA DIAS IMPORTE
DEL 08/07/2023 AL 24{07/2023
Oaxaca 812.09 16.5 1351499
: o NSTITUTO NACIONAL DE
SELLO PRESUPUESTAL EVALUACION: \i_‘, CIENCIAS MEDICAS ¥ NUTRICION
ARO | pamo | ur | cF FN sF | PG | Al AD PP DOCUMENTOS DE RESPALDO “SALVAROR ZUBIRAN
3 8 1 o 24 |E022|Ivosd 37501
2023 | 12 | NcG| o ) o ) o o o o { ) ACTAS CIRCUNSTANCIADAS
o 0 o ) o ol o 0 { | DIPLOMASO CONSTANCIAS DE PARTICIPACION
TOTAL DEL { | PROGRAMAS DE TRABAIO PAGAD O ;
0.00 OEPTO DE TESORERIA
VIATICO oG TG FF [ X ) INFORME DE LA COMISION
NUM. DE CHEQUE CONCEPTO/PARTIDA { X ) OTROS COMPROBANTES
37501 1351498 Sufic 37501 395m 1 4 DESCRIBIR
[} 0.00 Sufic o o 1
0 0,00 sufic 0 o 1
PASAJES |
SELLO PRESUPUESTAL
\VIAJE REDONDO |I! De CIUDAD DE MEXICO a Oaxaca Mexico ARO | Ramo| um GF EN s PG Al AP pp
203 | 12 | Nce 3 8 1 o 24 | Eozz | voso
CIUDAD DE MEXICO Oaxaca CIUDAD DE MEXICO
Vuelo: IMPORTE 3350.03 0c TG FF
Dia: NUM. DE CHEQUE CONCEPTO/PARTIDA
26102 3,350.03 Sufic. 19832 26102 1 4
T 3,100.00 Sufic. 19831 | 37101 1
No Boleto; 0 0.00 Sufic. o o 1

DECLARO BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, QUE LOS DATOS CONTENIDOS EN ESTE FORMATO SON LOS SOLICITADOS Y MANIFIESTO TENER CONOCIMIENTO DE LAS SANCIONES QUE APLICARIAN
EN CASO CONTRARIO,

AUTORIZA
[ . v
C. DIEZ URDANIVIA CORIA SILVIA DRA. MARTHA KAUFER HORWITZ DR. JOSE SIFUENTES OSORNIO
COMISIONADO AUTORIZA DIRECTOR GENERAL
€
s ' ' e asia ]
i = oy o '
AN RSN e > s =AM




