Fecha: 26/04/18
Ofieio: STBJM26/2018
Hoja 1/2

Aspntos

C.P. JUAN CARLOS RODRIGUEZ MENDEZ
ENCARGADO DE RECURSOS HUMANOS
PRESENTE

En alcance al oficio STBJ/255/11/17 de fecha 21 de Noviembre de 2017 recibido
por el area a su cargo el 22 de Noviembre del 2017 v de conformidad al articulo 8,
23 fraccign V, X| y Xll, 28, 35 y 44 de la Ley de Transparencia, Acceso a la
Informacion Publica y Proteccién de Datos Personales del Estado de Michoacén de
Ocampo, como Sujeto Obligado tengo a bien solicitarle la informacién que obra en
su poder, en lo referente a los apoyos contemplados en las Condiciones Generales
de Trabajo 2015-2016 y 2017-2018 que fueron entregados a los agremiados de este
sindicato dentro del periodo que comprende de Mayo del 2015 a Marzo del 2018, toda
vez que los recursos que ello implica son dispersados por la dependencia a su cargo
sin intervencion directa de este Sindicato, de acuerdo a lo siguiente:

1. Uniformes. (Articulo 40)
2. Eventos obligados de organizar por el Ayuntamiento. {Articulo 43)

3. Vales de despensa. (Articulo 44)

4, Estimulo y recompensa empleado del mes, en vales y en efectivo. (Art. 43)
5. Becas primaria y/o secundaria. (Articulo 50)

6. Lentes graduados. (Articulo 53)

7. Apoyo para Gtiles escolares. (Articulo 54)

8. Quinquenios. (Articulo 55)

9. Cobijas y despensas. (Articulo 56)

10. Impermeables. (Articulo 57)

11. Servicio médico y medicamentos. (Articulo 58)
12. Aparatos ortopédicos. (Articulo 63)

13. Indemnizacién por riesgo de trabajo. (Articulo 68)
14, Seguro de vida a choferes. (Articulo 67)

De lo anterior requerimos sea entregado a este Sindicato:
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Par la Honeades y el Respeto
a los Trabajadores Mm'lid]p::nlcs

1. Copia de Ia factura y/o recibo del gasto global o particular de los incisos 1,
2,3,4,8,9,10, 11, 12 y 14, y documento que sefiale la entrega del apoyo
al beneficiario de los incisns 5, 7.8y 13.

2. Dicha informacién debera ser proporcionada con cortes mensuales,

3. Debera mencionar nombre del beneficiario, monto del apoyo recibide en
especie o efectivo y fecha de entrega

Como sujeto obligado este Sindicato debers subir a la Plataforma Nacional de
Transparencia los formatos pProporcionados por el IMAIP el 30 de Abril del presente,
misma que contempla la informacian solicitada en el presente.

Sin otro particular de momento v no dudando de su apoyo, quedo al pendiente
de cualquier duda o aclaracién sobre el particular.

ATENTAMENTE
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"For la Honradez y ef Respeto a los Tmbajadomi,{nf' nicipales”
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LIC. EDUARDO M
SECRETARIO GENERAL

C.c.p. Lic. Guillermo Andrade Huerta - Contralar Municipal,
C.c.p. Expediente
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C.P. Alfredo Ayala Zaragoza

Tesorero Municipal
Presente

Seccidn: DEFTO.RECURS0S HUMANDS

Oficio No. RHESO1/2018
Expediente: TESORERIA

Asunto: EL QUE SE INDICA
Fécha; 07 DE FEBRERO DEL 2018.

DEP~RTAMENTO DE
RECURSOS HUMANOS

Por medio del presente me permito saludarle y asi mismo le envid las facturas que se
generan en el Hospital San José correspondientes al mes de ENERO, las cuales han sido

validadas por este Departamento y no presentan ninguna irregularidad, distribuidos de la siguiente

P

manera:
[ PROVEDOR | NO.FACTURA ‘CONCEPTO IMPORTE
HOSPITAL  SAN | FGRA40S IGUALA AYUNTAMIENTO 3 841,504.00
JOSE T
HOSPITAL SAN | FGRAO5 IGUALA SEGURIDAD | § 322,402.08
JOSE e
ot i MULTISERVICIOS | LTSN | & 24,804,789
| SERV. WEDICOS | 299 7 e GRS
| sanJosE '
SERV. MEDICOS SINTS 16,063.64
SAN JOSE
HOSPITAL SAN 5 72,203.37
JOSE
THOSPITAL PR " | PASESCUENTA APARTE |5 ———r |
R |7, o TOTALIS 471978851
Sin més por el momento me despido quedando a s Grdenes para cualquieradlaracional -~ -

C.c.p. Expediente
DRH/mrmo

GUERRERD 82 OTE.. CENTRO, ZAMORA, MICH. 50800
« consditancs WWwWiw.ZOmoTagoD. mx
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& e, _ . FACTURAS ENERO 2018 © '~ 771 77:
No.FACTUR| EMPRESA -IVA | canTiDAD | FECHA
——
FGR4DS MUNICIPIO DE ZAMORA $ 4446925 $ 322,402.08 30-ene-18 <=
SEGURIDAD PUBLICA ENERO 5 <
FGR4DE MUNICIPIO DE ZAMORA $ 115,081.93 % B41,594.00 30-ene-18 —f—
EMPLEADOS H.AYUNTAMIENTO ENERO = ———a
FHEM443  MUNICIPIO DE ZAMORA 4 9,923.80 $ | 7229337  26-ene-18 —F—
L
228 SERVICIOS MEDICOS SAN JOSE 5 2,339.84 % 16,963.84 31-ene-18 —ha
PACIENTES SIN CONVENIO
229 SERVICIOS MEDICOS SAN JOSE $ 238.82 3 1,731.43  31-ene-18 ;ﬁ#
PACIENTES SIN CONVENIO o
182 MULTISERVICIOS ADMINISTRATIVOS 3 2421.35 % 24,B04.79 3i-ene-18 4 ﬁﬁ
PACIENTES SIN CONVENIOS ==l

|TOTAL

| $ 1,279,789.51 |

."
= 3
-~

-



= —F | ZAMORA DEF<RTAMENTO DE
| e s e e _ RECURSOS HUMANOS

| EEphd Nt e LAl Tous e

Seccidn: DEFTORECURSOS HUMANDS
Oficio No. RH250/042018

Expedienie: TESORERIA

Asunta: EL QUE SE INDICA

Fecha: 20 DE ABRIL DEL 2018,

C.P. Alfredo Ayala Zaragoza
Tesorero Municipal
Presente,

/
Por medio del presente me permito saludarle y asi mismo le envid las facturas que se
generan en el Hospital l_'-flunicipal de Zamora IAP correspondientes al mes de ENERO, las cuales
han sido validadas por este Departamento y no presentan ninguna irregularidad, distribuidos dela

siguiente manera:

A

[ PROVEDOR | l'«li.:'.uiawu:::’fUFt.unlt CONCEPTO |~ m IMPORTE
HOSPITAL 7
MUNICIPAL DE | F4036 i md 12,831.04
ISR el MRHW L & ;1-.-:' B .
= :‘ I. il : W -- il ._* - 1 42.738.94
— s e IE B T m}:&‘R_A.];P‘ I
s 2,068.67
P AR § 57,738.25
DGI((’(, 3 _ g
Sin més por el mofmento

respacto.

C.c.p. Expedignts
' DRH/mmmo

GUERRERO B2 OTE., CENTRD, ZAMORA, MICH. 50600
3515120001 -« consditanas Waww.2amora.gob,mi m



Factura

Folio
HOSPITAL MUNICIPAL DE ZAMORA IAP F4036
MUNICIPAL E@pfml'ﬁ mﬂm = Fecha
@ﬂm&%ﬂ CF: 55600 18/abr/2018 18:14:41
DE ZAMORA LA.P,
Cliente
MUNICIPIO DE ZAMORA MICHOACAN
GUERRERO OTE 82
COL. CENTRO
ZAMORA, MICH CP: 59600
RFC: MZMB50101PZ6
| Orden de compral| Condiciones [ Vendedor 1l Via de embarque ]
CONTADO
| Articule || Nombre _| [ U.med. [[unidades| [ Precio | [Descto. |[ Importe |
HE HOSPITALIZACTION SERVICIO 1 12,931.0¢ 12,931.04
SERY MED SERVICIO MEDICO SERVICID 1 42 738.24 42,738.24

Cadena original del complemenin de certificacion digital del SAT:
127.1 FEGCD0061 AR AR T A ESER R0 | 20104 BT L0161 0] ST 100 D54 M T W TR S S WG M e PR H Ay e I p S S TR ey K oA AL S PO P AP
mmm;mmmmmmmimWWMIWMT

Sello digital del CFDI:
WWMWWMMWW:MMqWWEMmW
FSLGER e 0 Bl K B A o S T B W e DA vy e T+ LGP + 3R Mp S TOL XA CL DU WPl reba S5 ETSIT e o 71 42

(Gncuenta y siete mil setedentos treinta y ocho pesos 25/100 m.n.) Subitotal 55,660.28
VA 2,068.97

i Pago en una sola exhibicidn
2R Metodo de pago: 02 Cheguef Total 57,738.25

Este documento £s una representacion impresa de un CFDL.  Régimen fiscal emisor: Personas Morales con Fines no Lucrativos
Folio del SAT: DICDO961-CAAC-B348-AF1F-AS9ESEY00C21 Fecha de certificacidn: 18/abef2018 18:18:15
Certificado del emisor: 00001000000406349258 Certificado del SAT: 00001000000£01041203
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HUMANOS 1o\
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H. AYUNTAMIENTO
FECHA NOMEBRE SERVICIO IMPORTE
PACIENTE
1302118 |VERONICA MTZ. MARTINEZ RADIDGRAFIA $360.00
1302118 |ADRIANA BOLANOS VENTURA CONSULTA Y FARMACIA $1,635.00
25MNE  [MARCO ANTONIO BRAVOS MTZ, CONSULTA 'Y FARMAGIA §657.00
2510118 |LAURA VAZQUEZ GONZALEZ FARMACIA $825.00
1300218 JCAROLINA ALVARADO RUIZ CONSULTA EXT, $100.00
080218 |CESAR GERARDO RODRIGUEZ RADIOGRAFIA $650.00
09/0218 |JUANA NUNEZ CASTANEDA RADIDGRAFIA $600.00
050218 [MARCO ANTONIO BRAVOS MTZ. RADIOGRAFIA $250.00
020318 |FRANCISCOMORALES RADIOGRAFIA £800.00
02/03/18 |MARTIN ALONSO MAGANA URGENCIAS Y FARMACIA $344.00
030318 |JOSE ALFREDO CHAVEZ RADIDGRAFIA Y FARMACIA $864.00}
2600218 [JORGE ARMANDO NUREZ VACA RADIDGRAFLA $325.00
250218 |SALVADDOR CAZAREZ CASTILLO CONSULTA Y FARMACIA §223.00
2610218 |ALDAIR HERNANDEZ MTZ. COMSLILTA Y FARMACIA $320.00
2602118 |ALDAIR HERNANDEZ MTZ. RADIOGRAFLA £32500
28102118 |BERNANDO SANCHEZ CONSULTA EXT. $130.00
02/03M8 |JUAN M. BARAJAS CONSULTA Y FARMACIA $752.00
2810218 |BERNANDO SANCHEZ FARMACH $885.00
22MANT  |VERONICA MTZ, MARTINEZ INTERMNADA $5,700.00
17H1AT |CAROLINA GUZMAN CONSULTA Y FARMACIA $607.00
171117 |JOSE DE JESUS VEGA G, CONSULTA Y FARMACIA $494.00
131217 |ALAN SAID VELAZQUEZ PEREZ CONSULTA'Y FARMACIA §2,832.00
141117 |LUIS ALBERTO BAUTISTA RADIOGRAFIA, URGENCIAS Y FM $1,713.00
1THAAT  JJUAN PABLO MAGDALEND MTZ. URGENCIAS Y FARMAGIA $412.00
051217 |JESUS SALVADOR RODRIGUEZ G. FARMACIA §1676.55
110118 |JOSE RAMON HDEZ, RADIOGRAFIA $600.00
1004118 |JORGE MARTINEZ MORA RADIOGRAFIA, URGENCIAS Y FM $1.404.00
10/01/18 |FRANCISCO J. ROSALES MTZ. URGENCIAS ¥ FARMACIA $1,581.00
100118 JJOSEFINA CONTRERAS ZAMUDIO URGENCIAS Y FARMACIA $926.00
1NO1AB  IVICTOR HUGD ZAMORA RADIQGRAFA $200.00
D5M2MT  |MARTIN ALONSO MAGARS CONSULTA Y FARMACIA $885.00
0411217 |JESUS VIVIAN CEJA FARMACIA $162.00
201117 |JESUS VIVIANG CEJA RADIOGRAFIA Y FARMACIA §1,167.00
1411117 |JOSE CISNEROS HERREJON FARMACIA $397.00
201117 |JESUS VIVIANO CEJA FARMACIA $257.70
301017 |CARLOS ALBERTO MORA G. CONSULTA Y FARMACIA §1,352.00
061117 |CARLOS ALBERTO MORA G. CONSULTA Y FARMACIA $999.00|
171117 |OSCAR MAGALLON SANCHEZ RADIOGRAFIA, URGENCIAS Y FM §682.00

| 09 s 208
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17/11/17 |MA. DELA SAITID NOLAZCO R. RADIOGRAFIA $600.00
221147 [MARCO ANTONID BARRIOS M. CONSULTA Y FARMACIA $484.00
0812117 |ANGEL RIOSHDEZ URGENCIAS Y FARMACIA $861.00
130148 |JOSE PABLD GONZALEZ INTERNADO $3,707.00
$40,382.25
HONORARIOS

DR. JOSE GARCIA MAGANA (traumat) JESUS BIBIANO CEJAQ $450.00
DR. JOSE GARCIA MAGANA (traumal) JESUS BIBIAND CEJAQ $450.00
CID {ultrasanido) SALVADOR FLORES GALLEGDS 2630.00
DR. JOSE GARCIA MAGARNA (fraumat) JESUS BIBIANG CEIAG: $450.00
DR. ANTONIO GARCIA L (otoring) LAURA VAZQUEZ GLZ. $600.00
DR. VICTOR MURILLO R (medicina int) JOSE PABLD GONZALE? $1,200.00
CID (ultrasonido) CAROLINA ALVARADO RUIZ $480,00
DR.JOSE GARCIA CHAVEZ(traumat.) VERONICA MARTINEZ $9,657.00
LAB. DEL ANALISIS CID VERONICA MARTINEZ $545.00
LAB. DE A. MEDICO JUAN PABLO VIVANCO $1,670,00
LAB. DE A. MEDICO ANGEL RIOS $520.00

$17,356
TOTAL GENERAL $57,738.25

NOTA: EL HOSPITAL LES FACTURARA EL TOTAL DE LA TRANSFERENCIA CON CONCEPTO
DE HGSPITALIZACION. {FAVOR DE INFORMAR LA FORMA DE PAGO PARA SU FACTURA |

HOSP. MUNICIPAL DE Z., IAP
AQUILES SERDAN NO. 256
CENTRO
ZAMORA, MICH.

GC.P. 59600
REC: HMZOB06198CT
TEL 351-5121202 ¥ 21063

Comeo: hospitalmpal@yahoo.commx  ZAMORA, MICH., A 6 DE ABRIL 2018

TOTAL DE FAGO AL HOSPITAL

HOSPITAL MUNICIPAL DE ZAMORA, AP
BANAMEX SUC-845 CTA#8807
CLABE INT..002535084500088072

MARTHA L. ESCOBEDO C.

ADMINISTRACION
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DEPARTAMENTO DE
RECURS0OS HUMANOS

Secclén: DEPTO.RECURSOS HUMANOS
Oficio No. RHME30320M8

Expedients: TESORERIA

Asunto: EL OUE S5E INDICA

Fecha: 22 DE MARZD DEL 2018,

C.P. Aliredo Ayala Zaragoza
Tesorero Municipal
Presente.

Por medio del presente me permito saludarle y asi mismo le envié las facturas que se
generan en el Hospital San José correspondientes al mes de FEBRERO, las cuales han sido
validadas por este Departamento y no presentan ninguna irregularidad, distribuidos de Ia siguiente

manera:
PROVEDOR NO. FACTURA CONCEPTOD IMPORTE
HOSFITAL SAN | FGRB12 IGUALA AYUNTAMIENTO s 841,554.00
JOSE
HOSPITAL SAN | FGRE10 IGUALA SEGURIDAD | § 322,402.08
JOSE PUBLICA {i'
MULTISERVICIOS | 185 CONSULTAS = SN | § 3,291 52
| ADMONS. . et < COMNE KOS
SERV. mEnms 2 s 'Rxsi'nmmEmn 3 782,78
SAN JOSE T AR o _
T TSERV. MEDICOS | 231~ ,LABGR&TGR]G SN | § 1,693.28
SAN JOSE | convenio
HOSPITAL SAN FHEMEE.EI‘H?‘?'L__- | HEMODIALISIS § 73,497.60
THOSPITAL | FUR1806 | PASES CUENTA APARTE | § 930.70
FGRT7a ' $ B4.91
A FoR7ES T - §- 585428 |- —-m—r
: o , : s 120,908.75
$ : ' TOTRL [ 1,407,008.92 | “

Sin mas por el momento me despido quedando a sus dragnes mmdammén al”-

respecto. i Sl S - ; ﬂtﬂms
E TENTAMENTE I/ égf’
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L.C.P. JUAN CARLOS RODRIGUEZ ME ;
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GUERRERD B2 OTE,, CENTRD, ZAMORA, MICH. 5DE00
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No.FACTURA EMPRESA IVA CANTIDAD | FECHA
FGRE10 MUNICIPIO DE ZAMORA $ 44,469.25 % 322,402.08 28-feb-18 L—
SEGURIDAD PUBLICA ENERO - —_—
FGRB12 MUNICIPIO DE ZAMORA $ 116,081.93 % 841,594.00 28-feb-18 +—
EMPLEADOS H.AYUNTAMIENTO ENERO -f
FHEMS823  MUNICIPIO DE ZAMORA ( He~odiol i (5] ¢ 10,137.60 $ 73,497.60 21-feb-18 |—
FUR1906  MUNICIPIO DE ZAMORA ¢ 128.37 § ( 930.70  13-feb-18 |
ALFRO GIL MAYRA LIZETH =
FGR774 MUNICIPIO DE ZAMORA s 1171 $ [ 84.91 27-feb-18T
1 ‘_’.'
CURIEL HERNANDEZ SANTOS —
FGR765 MUNICIPIO DE ZAMORA 3 552.97 % / 5,854.29 26-feb-18 +
SERVIM CERVANTES JULIO =
231 SERVICIOS MEDICOS SAN JOSE $ 233.56 % 1,663.28 01-mar-18 }—
PACIENTES SIN CONVENIO o
233 SERVICIOS MEDICOS SAN JOSE g 103.83 ¢ 752.79 Oi-mar-18 44—
PACIENTES SIN CONVENIO e
185 MULTISERVICIOS ADMINISTRATIVOS § 541952 § 39,291.52 01-mar-18 | —
PACIENTES SIN CONVENIOS
=
FGROBE MUNICIPIO DE ZAMORA | $ 10,318.81 % 120,908,?5) 13-mar-18 | _—
JULTO SERVIN CERVANTES s u
|ToTAL | $ 1,407,009.92 |




DEPARTAMENTO DE
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Seccién: DEPTO.RECURSDS HUMANDS
Oficio No. RHI216/04/2018
Expediente: TESORERIA
Asunto: EL QUE SE INDICA
Fecha: 06 DE ABRIL DEL 2018,
C.P. Alfredo Ayala Zaragoza
Tesorero Municipal
Presente.

Por medio del presente me permito saludarle y asi mismo le envié las facturas que se
generan en el Hospital San José correspondientes al mes de MARZO, las cuales han sido
validadas por este Departamento y no presentan ninguna iregularidad, distribuidos de la siguiente

maneara:
FROVEDOR NO. FACTURA CONCEPTO ~ IMPORTE

HOSPITAL SAN | FGR1202 IGUALA AYUNTAMIENTO 3 B41,584.00

JOSE . e LENCRILE e S

HOSPITAL  SAN | FGRi204 | IGUALA - SEGURIDAD | § 322,402.08

JOSE B

MULTISERVICIOS | 188 CONSULTAS RN g 30,276.00
912447

EC
HOSFITAL SaAN 88,585.50

JOSE
HOSPITAL

%m,
sedeR

C.Lpl Expediente
DRH/mirmo

GUERRERD B2 OTE,, CENTRO, ZAMORA, MICH. 50600
351512 0001 « consditanos www.zamore.gob.my



CANTIDAD

FECHA
—
FGR1204 MUNICIPIO DE ZAMORA & 4446925 % 322,402.0 28-mar-18 £
: SEGURIDAD PUBLICA ENERO F=—
—
FGR1202 MUNICIFIO DE ZAMORA $ 11608193 % 841,554.00 28-mar-18 "'}';
== EMPLEADOS H.AYUNTAMIENTC ENERC =TT
e f/ff
FUR3640 MUNICIPIO DE ZAMORA .+ - 3 350.30 27-mar-18 "z
ALBITER REBOLLAR RUMUALDO —
i L
FHEM1193 MUNICIPIO DE ZAMORA $ 12,214.26 % 88,585.59 21-mar-18 4=
HEMODIALISIS _
|
235 SERVICIOS MEDICOS SAN JOSE $ 1,258.55 & 9,124.47  29-mar-18 <
Bz PACIENTES SIN CONVENIO .
e
188 MULTISERVICIOS ADMINISTRATIVOS 5 4,176.00 % 30,276.00 29-mar-18 .-
b=ra PACIENTES SIN CONVENIOS
|TOTAL |'$ 1,202,332.44 |




