
OFICIO DE COMISION 

Ciudad de México a: 9 de junio de 2026 

Oficio: 28 

DEL MONTE VEGA MART! YARELI 

NUTRICIONISTA 

PRESENTE 

Por media de la presente, me permito informarlejs) a usted(es) que ha sido designado(s) para realizar la comisión que enseguida se detalla: 

Lugar de Comisión: Mexico Toluca de terdo 

Nacional: XXX Internacional 

Periodo del: 22 de abril de 2026 al: 22 de abril de 2026 

Objetivo: REUNION CON AUTORIDADES DE SALUD Y MADRES DE FAMILIA PARA ENTREGA D£ RESULTADOS DE LA EVALUACION DEL 

Comisión pagada por: DGPYP (:I OTRA INSTITUCIÓN Y/O DEPENDENCIA: 

Por lo anterior deberá solicitar a la Subdirección de 
Administración y Finanzas los viáticos y pasajes en los formatos 
autorizados, de igual manera al término de la comisión deberá 
requisitar el "Forenato de Comprobación de Viáticos y Pasajes e 

Informe de Comisión.” 
Costo aproximado: Boleto de Avión: 

Vidticos, Hospedaje: 
Alimentos: 
Transporte Terrestre: 

Otros: 

Nombre: Instituto Naciona! de Ciencias Médicas y Nutrición Salvador Zubirán 

0.00] 

400.00 

0.00 

286.00| 

Sin más por el momento le envio un cordial saludo. 

INSTITUTO NACIONAL DE 
CIENCIAS MÉDICAS Y NUTRICIÓN 
LR R TUBIRANT Atentamente — 

DRA. LETICIA A. CERVANTES TURRUBIATES 

AUTORIZA 

An Vasce <e Duiego Ne. 15, Cel Babeano Demnues Sacrión AC C.9. 2400, Aokl Tisban, Cuad ea Viuico, leo Tec (55) 5A7 0908 muvinemmizme 

605 Vaseo de Qsirega No 15 Col. Belisario Domínguez Sección KVt Ale, Talpan t 0, 14080 Cludad de México.



Formato Único de Comisión 

GENERALIDADES ] 

<. DEL MONTE VEGA MARTE YARELI Mo Oficio: 28 

ADSCRIPCIGH DEPARTAMENTO DE NUTRICION APLICADA Y EDUCACION NUTRICIONAL 
FiLAcion DIRECCION DE NUTRICION recHa: — 09/06/2026 
puEsTO NUTRICIONISTA - 
CLAVE/EATECORIA - MOZOZ9 _ 
RESIDENCIA CIUDAD DE MEXICO — 
LUCAR DE COMISIÓN (PAIG/ ESTADO / CAPITALI _ Mexico — Estado de Mexico - N Taluca de Lerdo 
PERIDNO DE AUSENCIA 1 DS, DEL 22/04/2025 AL 22/04/2026 

NACIONAL. Ea INTERNACIONAL 2 

MOHIVO DE LA COMISION 

NR COFLUNA X 

REUNION CON AUTORIDADES DE SALUD Y MADRES DE FAMILIA PARA ENTREGA DE RESULTADOS DE LA EVALUACION DEL 

MEDIO DE TRANSPORTE: y | TERRESTRE AEREO 1 (MARCAR CON UNA X) 

S - SOLICITUD.DE VIÁTICOS - 

LUGARES Y PERÍODOS DE TA COMISIÓN TARIFA CUGTA DIARIA DIAS IMPORTE 
pEL 22/04/2076 AL 22/04/2026 

Estada de Mexico 900 03 430,00 

SELLO PRESUPUESTAL EVALJACIÓN: 
: INSTITUTO NACIONAL 0E ARG | ramo | UR | GF FN sE PG | Al APO| PP DOCUMENTOS DE RESPALDO ) oo e e 

3 E T o | 24 |qoodvox] 27001 N e 
2028 | fnea| o a o 0o olal o ) ACTAS CIRCUNSTANCIADAS 

o o o jofol]oje|e £ ) DIPLOMAS O CONSTANCIAS DE PARTICIPACION 
TOTALDEL 0.00 { ) PROGRAMAS DE TRABAJO 
VIATICO u o | — Fe (X ] INFORME DE LA COMISIÓN - - 
NUM. DE CHEQUE CONCEPTO/PARTIDA ( x ) oTROS COMPROBANTES DEPTO. D& TESOR 

37501 40000 Sufic 37501| 37501| - Y 4 DESCRIBIR 
o 000 suñe o | o T " 

o 000 Suc o |O 1 Z 

[ - PASAJES ñ 

SELLO PRESUPUESTAL 
yuai REDONDO P ] De CIUDAD DE MEXICO 2 Estado de Mexico AÑño [ramo] uR | oF FN sE | re| A | a0 | PP 

Mexico 
2026 | 12 | NG| 3 8 E o | 26 | 0008| v 

DA DE MEXICO: Estado de Mesieo GHUDAD DE MEXICO 
|[vuelo: IMPORTE 286.00 C C 
0 iU, DE CHEQUE CONCEPTO/PÁRTIDA 

38202 - 28600 Sufic, 10283| 39202 | 1 | 4 
0 000 Sufic. — o a 

[NoBoteto: o 0.00 Sufic. — a 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, . . 

S - A 
DR. JOSE SIFUENTES OSORNIO 

COMBONADO UTORIZA DIRECTOR GENBR 

ME Maza 

1 
- 

€. DEL MONTE VEGA MAR?I YARELI DRA. LETICIA Al CERVANTES TURÁUBIATES 



Oficio: 28 
09/06/2026 Ciudid de México a: 16 de junio de 2026 

INFORME: DE COMISIÓN y0Ne E AE o 

DR. JOSÉ SIFUENTES OSORNIO 

DIRECTOR GENERAL 

Presente 
DEPTO. DE 

Con fundamento en lo dispuesto en el Numerai 24 de los Lineamientos por los que se establecen medidas de austeridad 

en el gasto de operación en las dependencias y entidades de la Administración Pública Federal, se rinde el Informe sobre la 

comisión: 

REUNION CON AUTORIDADES DE SALUD Y MADRES DE FAMILIA PARA ENTREGA DE RESULTADOS DE LA EVALUACION DEL 

del Servidor Públi 
Nombre del Servidor N DEL MONTE VEGA MARTI YARELI 
Comisionado: 

Cargo: NUTRICIONISTA 

Fecha del Informe: 16 de junio de 2026 

Adscripción: DEPARTAMENTO DE NUTRICION APLICADA Y EDUCACION NUTRICIONAL 

L eríodo de la comisión: Fstado de Mexico del al usgar y p : 22 de abril de 2026 22 de abril de 2025 
REUNION CON AUTORIDADES DE SALUD Y MADRES DE FAMILIA PARA ENTREGA DE RESULTADOS DE LA 

Objeto y/o motivo de la comisión: EVALUACION DEL 

SE ENTREGARON RESULTADOS A 20 MADRES DE LAS NINAS Y NINOS CON DIAGNOSTICO DE ESTADO DE 

NUTRICION MODERADA Y GRAVE Y SE BRINDO ORIENTACION NUTRICIONAL Y ALIMENTARIA. SE REALIZO 

REUNION CON MEDICO DEL CENTRO DE SALUD PARA REVISAR LA SITUACION DE LA POBLACION 

INEANTIL 
LA POBLACION INFANTIL CON DESNUTRICION MODERADA O GRAVE RECIBIO ORIENTACION 

Conclusiones y resultados óbtenidos — [ALIMENTARIA Y NUTRICIONAL MEDIANTE LA REUNION CON 20 MADRES DE NINAS Y NINOS QUE 
REFIRIERON DESNUTRICION Y ANEMIA ADEMAS. 5£ BRINDO RE£ERENCIA.MEDICA CON MEDICO LOCAL 
SE RECOLECTARON DATOS PARA EL PROYECTO DE INVESTIGACION CON NUMERO DE REGISTRO 4946 

Contribuciones a la Dependencia CONTRIBUYENDO AL DESARROLLO DE PROYECTOS INSTITUCIONALES. SE CUMPLIO CON EL VALOR 

INSTITUCIONAL DE COMPROMISO SOCIAL, Al CAR RESPUESTA ESPECIALIZADA A.LAS NECESIDADES DE 

Resumen de las actividades realizadas: 

ñ 
DEL MONTE vsjín'unw YARELI DRA. LETICIA Á. CERVANTES TURRUBIATES 

COMISIONADO — AUTORIZA 

= Margarita * a vic o1 0sa Mo 15.c Dt Doz Sación U CP 0EN ARJ Tipon, G de W, Neoso. .55 407 0909 s nn m 

Maza 


