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de justificantes de incidencias de
personal

Subdireccion de Recursos Humanos
Departamento de Operacion y Pagos
Coordinacion de Control de Asistencia




INR

Objetivo

¢A quién va dirigido?

Directorio de Formatos

Politicas

Instrucciones Generales

Llenado de Formatos

¢, Qué hacer en caso de extravio de credencial?
Normatividad aplicable

Sitios de consulta

Glosario de términos mas utilizados

SALUD

SECRETARIA
DE SALUD




SALUD

INR SECRETARIA

DE SALUD

Proporcionar a los trabajadores del

Instituto Nacional de Rehabilitacion

la informacion sobre los procedimientos, normatividad y formatos
vigentes; su correcto llenado y oportuna tramitacion de los
justificantes de incidencias de personal
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SECRETARIA
DE SALUD

*» A todo el personal del INR
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SALUD

SECRETARIA
DE SALUD

Cuando un trabajador extravia la credencial cuenta con un plazo de hasta un maximo de dos dias
habiles para localizarla o traer a la Subdireccion de Recursos Humanos el acta de Barandilla
correpondiente.

El acta se tramita en cualquier oficina del Ministerio Publico de la Delegacion Politica de su eleccién
y acto seguido se asignara de una tarjeta para reloj checador para registrar la asistencia mientras
se lleva a cabo la reposicion de credencial electrénica.

Los dias que el trabajador no haya registrado su asistencia deben ser avalados a través de un
memorando en el que su Jefatura se responsabiliza por la asistencia y avalado por la Subdireccion
0 equivalente.

A partir de que se cuenta con una tarjeta se debe realizar el registro en la Ventanilla de Servicios al

Personal en horario de 6:30 a 21:00hrs., si el del trabajador es diferente, se debe complementar ya
sea la salida o entrada (fuera de horario) con el formato Fo08-PR-SRH-09 con el aval de su Jefatura.




SALUD

SECRETARIA
DE SALUD

INR
e FO01-PR-SRH-09 Rev 01 Solicitud de justificacion de incidencias
« FO02-PR-SRH-09 Solicitud de vacaciones
e F03-PR-SRH-09 Solicitud de licencias al personal
« F04-PR-SRH-09 Sustitucion de Personas por Guardias
« FO05-PR-SRH-09 Constancia Global de Movimientos
e F06-PR-SRH-09 Registro de Asistencia
e FO07-PR-SRH-09 Registro de Asistencia del Personal que olvidé su credencial

e F08-PR-SRH-09 Registro de Asistencia del Personal que labora fuera del horario de




INR

« Se encuentran disponibles en
http://iso9001.inr.gob.mx/Descargas/iso/doc/PR-SRH-09.pdf




SALUD

SECRETARIA
INR DE SALUD

Para utilizar esta presentacion, leer cuidadosamente el formato y con las flechas de desplazamiento o

la teclm ir avanzando en la presentacion.

Estos form n a disposicidon en la Pagina de Intranet y en la Subdireccion de Recursos
Humanos a traves de la Ventanilla de Servicios al Personal.

* Los justificantes deberan tramitarse a mas tardar dentro de los cinco dias habiles posteriores a la
fecha de la incidencia (Art. 92 C.G.T.). Con las excepciones de: justificante para retardo mayor
cuya autorizacion debe recabarse el mismo dia en la jefatura correspondiente porque se trata de
un permiso de entrada en el lugar de trabajo, y tramitarlo al dia siguiente en Ventanilla de
Servicios al Personal por limitaciones actuales del Sistema; las Licencias por enfermedades no
profesionales deben ser presentadas dentro de las 72 horas siguientes a su expedicion, las
Licencias con y sin goce de sueldo tienen su propio periodo de tramitacion segun las C.G. de T.

* Los justificantes se tramitan en la Ventanilla de Servicios al Personal que se encuentra en la
Subdireccién de Recursos Humanos en horario de 6:30 a 21:00 y en su defecto usar el buzon
para recoger posteriormente el acuse de recibo en la Coordinacion.

 Si se trata de personal que registra con reloj checador o mediante listas de asistencia, debera
mencionarse para que el personal de Ventanilla registre debidamente el justificante y asigne el
folio correspondiente

« Todo documento de acuse de recibo debe tener folio, sin esto no tendra validez porque el sélo
sello fechador no demuestra su ingreso en el sistema ni identifica a la persona que recibe.




- |
N
R . -
wuaCCidn de Administracion
e

INR

Derecho del personal de base a pedir
dias para la atencibn de asuntos
particulares, se contabilizan por afio
natural y pueden ser hasta dos por mes
pero no exceder de doce en el afio, en el
caso de jornada especial se contara
doble (se debe especificar en el formato)
y sOlo se podra pedir uno al mes.

Se puede tramitar antes, el dia o posterior
a la incidencia

FO1-PR-SRH-09 Rev 01

" |no procedera

Instituto Nacional de Rehabilitacidn Lo Sy @
Direccidn de Administracic N

SECRETARIA
DE SALUD

OF

R Solicitud de justificacion de incidencias

C. Subdirector de Recursos Humanos México D.F. a_25 deNoviembr de 2010
Presante.

El que suscribe solicita se justifique |a siguiente incidencia:

INCIDENCIAS FECHA

Dia(s) econdmico(s) 22 Noviembre 2010

Cumpleafios

Onomastico

Pago de dia por el dia I:l:l:l

Retardo mayaor

Pase intermedio

I_‘
de I_‘a’_‘
[ ]

Pase de salida

LHH DEEEEEE

COMISION OFICIAL FECHA HORA DE:

Retardo x comisidn oficial entrada: |:|

Salida x comisidn oficial salida: |:|

Inasistencia x comision oficial
Motivo: RE.C. VECA-561203
Nombre: Veraz Cirdenas Alberto Codigo: M02020
Horario: 8:00 a 16:00 hrs. Diasdedescanso Sab-dom  Extensién: 12234

Servicio: Recursos Humanos

No.de credencial: 2923 Direccion: _ Administracion

Firrpa del Solicitante
Veraz Cardenas Alberto

Vo. Bo. Jefe Inmediato
Nombre y firma autorizados
Mombre y firma

Recibido
Subdireccidn de Recursos Humanos
Nombre y firma autorizados

"Solo se consideraran como validas las solicitudes de justificacion de incidencias que sean presentadas en la
Subdireccion de Recursos Humanos con previa anticipacion al dia en que estas ocurrieron.

"Para el caso de dias econdmicos, se podran autorizar hasta 2 dias por mes sin que excedan de 12 dias al afio.

“En lo referente a pases de salida podran ser autorizados hasta por 2 horas, hasta en 4 ocasiones al mes y no exceder de Nl ~
& horas mensuales.

“Para acreditar la pr dencia de una incid

ia por Comision Dficial, se debera describir brevemente la naturaleza de la misma,
ademas de anezar el documento probatorio de esta, ejemplo: entrega glo recepeion de do acion, copia del acuse,
conferencia, curso, entrevista, reunion de trabajo y labores de investigacion, invitacidn, acreditacion, inseripeion, eronograma
de trabajo o designacidn de asistencia al mismo.

“En ¢aso de presentar solicitudes que excedan a los mazimos establecidos, como el ¢aso de dias econdmicos y pases de salida,

esta solicitud y sera considerara como Falta injustificada.
“Las omisiones de entrada y de salida, se consideraran como Ffalta injustificada.



I Instituto Macional de Rehabilitacion
@.\ Direccion de Administracic

- -
R Solicitud de ]US'IIfIDaCIOn de incidencias el
C. Subdirector de Recursos Humanos MéxicoD.F. a24 de_Mayo  gg 2010
DE SALUD
F.

Presente.
I NR El que suscribe solicita se justifique |a siguiente incidencia:
INCIDENCIAS FECHA
Dia(s) econdmico(s)
Cumpleafios 25 de Mayo de 2010
Onomastico

Pago de dia por el dia El:l:l

Retardo mayor

[ ]
Pase intermedio de |_| a
[ ]

Pase de salida

Se considera como dia festivo el del
cumpleafios del trabajador de base y se
debe tomar el mismo dia si es laborable;
si es no laborable, no se disfrutard ese
afio. Cuando por necesidades del servicio
no se disfrute este derecho en el dia

COMISION OFICIAL FECHA HORA DE:
Retardo x comision oficial entrada;

Salida x comisidn oficial salida: l:l
Inasistencia x comision oficial

LD D]

exacto de cumpleafios, podra tramitarse a Motivo: RFC. CUAV610525
mas tardar dentro de los 15 dias Nombre: Cédigo: M02105
posteriores a la fecha; en este mismo Horario: 8:00 3 16:00 hrs.  Dias de descanso S-D e 12234
formato anexando un memorandum de su | o E_——— . Enfermerfa
; o atif - Mo. de credencial: 2356 Direccion: _Quirdrgica Servicio: nrermeria
jefatura justificando el motivo por el que e —
S€ pospuso e,l dlsfru_te de este derecho, Firma del Solicitante Vo. Bo. Jefe Inmediato

no se debera tramitar como pago de Vera Cruz Amalia Nombre y firma autorizados

dia laborado. Si se incluye en el periodo Nombre y firma

vacacional se debe especificar en el Recibido

formato FO2-PR-SRH-09 Subdireccion de Recursos Humanos

Se puede tramitar antes, el dia o posterior Nombre y firma autorizados

ala incidencia

“Solo se consideraran como validas las solicitudes de justificacion de incidencias que sean presentadas en la
Subdireccion de Recursos Humanos con previa anticipacion al dia en que estas ocurrieron.
"Para el caso de dias econdmicos, se podran autorizar hasta 2 dias por mes sin que excedan de 12 dias al afio.

FO1-PR-SRH-09 Rev 01
=

"En lo referente a pases de salida podran ser autorizados hasta por 2 horas, hasta en 4 ocasiones al mes y no exceder de
6 horas mensuales.

"Para acreditar la procedencia de una incidencia por Comision Oficial, se deberi describir brevemente la naturaleza de la misma,
ademis de anezar el documento probatorio de esta, ejemplo: entrega ylo recepcion de documentacion, copia del acuse,
conferencia, curso, entrevista, reunion de trabajo y labores de investigacion, invitacion, acreditacion, inscripcion, cronograma
de trabajo o designacion de asistencia al mismo.

| |"En caso de presentar solicitudes que excedan a los mazimos establecidos. como el caso de dias econdmicos y pases de salida,
- no procedera esta solicitud y sera considerara como Falta injustificada.

"Las omisiones de entrada y de salida. se consideraran como Falta injustificada.

F01-PR-SRH-09 Rev. 01




Instituto Macional de Rehabilitacion
Direccidn de Administraci
Solicitud de justificacion de incidencias

S of

El que suscribe solicita se justifique la siguiente incidencia:

INCIDENCIAS FECHA
Dia(s) econdmico(s)
Cumplearios

Onomastico

Pago de dia 25 de Mayo 2010 poreidia [LO[05 [10]

Retardo mayor |_|
de |_| a
[ ]

Figura utilizada para compensar el
trabajo realizado fuera de la jornada
ordinaria por necesidades del serviciio

Pase intermedio

Pase de salida

o COMISION OFICIAL FECHA HORA DE:
y a falta de presupuesto suficiente Retardo X comisin oficial entrada
para pago de horas extras. Es Salida x comision oficial salida [ ]

requisito indispensable para la Inasistencia x comision oficial

correcta tramitacion de este Motivo: rrc.  VECA-611203
justificante, que exista registro en el Nombre: Codig: M03020
Sistema de la entrada y salida del Horario: 5:00 3 16:00hrs 1o e descanso 5-D Extension. 12234
tiempo que se cobra como pago de

LIHE D

Mo. de credencial: 5978 Direccion: Administracion Servicio: Recursos Humano

dia, en una jornada diferente a la del

Firma del Solicitante Vo. Bo. Jefe Inmediato

o [£)

C. Subdirector de Recursos Humanos México D F. aﬂ’de de Mayo de 2010 secaETARia
L Presente. P

horario del trabajador.

Se debera solicitar a mas tardar
dentro del mes siguiente a la fecha de
la jornada trabajada fuera de horario

Verjel Canasto Amapola

Recibido

Nombre y firma autorizados

MNombre y firma

Subdireccion de Recursos Humanos

normal. Nombre y firma autorizados

Se puede tram|tar antes, el d |'a (0] "Solo se consideraran como validas las solicitudes de justificacion de incidencias que sean presentadas enla
s . . . Subdireccion de Recursos Humanos
después de la incidencia.

FO1-PR-SRH-09 Rev 01

con previa anticipacion al dia en que estas ocurrieron.
"Para el caso de dias econdémicos, se podran autorizar hasta 2 dias por mes sin que excedan de 12 dias al afio.

“En lo referente a pases de salida podran ser autorizados hasta por 2 horas, hasta en 4 ocasiones al mes y no ezceder de
& horas mensuales.

“Para acreditar la proced ia de una incid ia por Comision Dficial, se debera describir brevemente la naturaleza de la misma,
ademas de anezar el documento probatorio de esta, ejemplo: entrega y/o recepcion de documentacion, copia del acuse,
conferencia, curso, entrevista, reunion de trabajo y labores de investigacion, invitacidn, acreditacion, inscripcion, cronograma
de trabajo o designacidn de asistencia al mismo.

~ | "En caso de presentar solicitudes que excedan a los mazimos establecidos, como el caso de dias economicos § pases de salida,
| no procedera esta solicitud y sera considerara como Falta injustificada.

" "Las omisiones de entrada y de salida, se considerarin como falta injustificada.

F01-PR-SRH-09 Rev. 01
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Solicitud de autorizacion

a su
jefatura para quedarse a trabajar
por haber incurrido en un retardo
de 40 minutos 0 mas despueés de
su hora de entrada; sin embargo

debe tramitarse en Ventanilla de
Servicios al Personal al siguiente dia

habil para que ya esté en linea la
incidencia y obtener el folio

correspondiente.
Debera tramitarse posterior a la fecha
de la incidencia

FO1-PR-SRH-09 Rev 01

o . no procederd
' . "Las omisiones de entrada 3 de salida, se consideraran como falta injustificada.

Instituto Macional de Rehabilitacidn |
Direccidn de Administracic i )

|
R Solicitud de justificacion de incidencias

C. Subdirector de Recursos Humanos MéxicoD.F. a 24 gele Mayo . 2010 EESEONIA

Presente. Pl AR

El que suscribe solicita se justifique la siguiente incidencia: |

INCIDENCIAS FECHA
Dia(s) econdmico(s)

Cumplearios

Onomastico

Pago de dia poreldia | =

24 de Mayo 2010 1h

de |—|a|—‘
]

Retardo mayor

Pase intermedio

Pase de salida

COMISION OFICIAL FECHA HORA DE:
Retardo x comisidn oficial entrada: I:I
Salida x comisidn oficial salida: |:|

Inasistencia x comisidn oficial

jINEIESEann

RE.C. VECA-721203

Hombre: Venecia Carmona Alonso Codigo: M03020
Horario:  7:00 a 15:00 hrs. Dias de descanso S-D Extension: 12234
No.de credencial: 9991 Direccion:_Administracion Servicioo \Ventanilla

Firma del Solicitante
Venecia Carmona Alonso

Wo. Bo. Jefe Inmediato
Nombre y firma autorizados
MNombre y firma

Recibido
Subdireccion de Recursos Humanos
Nombre y firma autorizados

"Solo se consideraran como validas las solicitudes de justificacion de incidencias que sean presentadas enla
Subdireccion de Recursos Humanos con previa anticipacion al dia en que estas ocurrieron.

"Para ¢l caso de dias econdmicos, se podran autorizar hasta 2 dias por mes sin que excedan de 12 dias al afo.

“En lo referente a pases de salida podrin ser autorizados hasta por 2 horas, hasta en 4 ocasiones al mes y no ezceder de
& horas mensuales.

4

“Para acreditar la pro ia de una incid

ia por Comisidn Oficial, se debera describir brevemente la naturaleza de la misma,
ademas de anezar el documento probatorio de esta, ejemplo: entrega y/o recepcion de documentacion, copia del acuse,
conferencia, curso, entrevista, reunion de trabajo y labores de investigacion, invitacidn, acreditacion, inscripcion, cronograma
de trabajo o designacidn de asistencia al mismo.

"En caso de presentar solicitudes que excedan a los mazimos establecidos, como el caso de dias econdmicos y pases de salida,
esta solicitud y serd considerara como Falta injustificada.




[ I Instituto Macional de Rehabilitacidn ” -
N Direccian de Administracic _!Ki_-}g ; L @,
@ R Solicitud de justificacién de incidencias =
C. Subdirector de Recursos Humanos México D.F. a29 de Enero 42010

— Presente. |
I NR El que suscribe solicita se justifique la siguiente incidencia;
INCIDENCIAS FECHA

I:I Dia(s) econdmico(s)

|:| Cumpleafios

I:I Onomastico

|:| Pago de dia por el dia

I:I Retardo mayor

Pase intermedio 26 de Enero 2010 de 11| a [12:3

|:| Fase de salida

COMISION OFICIAL FECHA HORA DE:
I:I Retardo x comisidn oficial __ entrada
|:| Salida x comision oficial _ salida |:|
. I:I Inasistencia x comisidn oficial

Prerrogativa del empleado de . REC MOHO0620311
base para at_Jsentarsg hasta por Nombre: Q| |VIA MONTES HERNANDEZ Codigo: MO01005
dos horas intermedias en su ; ] sD B
. . Horario: 7:00 a 15:00 hrs. Dias de descanso Extension: 2658
jornada de trabajo para atender T o ADVINSTRATIVAT feea Récurshs Fiimarbs
asuntos particulares. 0. decredenciall 6599 Direcdon——— e —
Debe haber regiStradO entrada y Firma del Solicitante Yo. Bo. Jefe Inmediato
debera registrar su salida en su OLIVIA MONTES HERNANDEZ Nombre v firma autorizados

. . MNombre y firma
horario habitual.

Recibido
Subdireccion de Recursos Humanos

Deberéa tramitarse posterior a la e e e

fecha de la incidencia

"Solo se consideraran como validas las solicitudes de justificacion de incidencias que sean presentadas en la

Subdireccion de Becursos Humanos cOn previa anticipacion al dia en que estas ocurriercn.
FOl- P R-S R H -09 Rev Ol "Para el caso de dias econdmicos, se podrin autorizar hasta 2 dias por mes sin que excedan de 12 dias al afio.

“En lo referente a pases de salida podran ser autorizados hasta por 2 horas, hasta en 4 ocasiones al mes y no ezceder de
& horas mensuales.
“Para acreditar la proced ia de una incid ia por Comisign Dficial, se deberi describir brevemente la naturaleza de la misma,

ademas de anezar el documento probatorio de esta, ejemplo: entrega yfo recepeion de documentacion, copia del acuse,
conferencia, curso, entrevista, reunion de trabajo y labores de investigacion, invitacion, acreditacidn, inseripeidn, cronograma
de trabajo o designacion de asistencia al mismo.

~ "En caso de presentar solicitudes que excedan a los mazimos establecidos, como el caso de dias econdmicos y pases de salida,
1 - no procedera esta solicitud y sera considerara como Falta injustificada.
" |"Las omisiones de entrada y de salida, se consideraran como falta injustificada.



- : Instituto Nacional de Rehabhilitacidn =
@ N Direccién de Administracic $
@ ’ R Solicitud de justificacién de incidencias i
( C. Subdirector de Recursos Humanos México D F. aédeJUNlo de EO
- Presente. DE SALUD

I NR El que suscribe solicita se justifique la siguiente incidencia:

INCIDENCIAS FECHA

El personal de base Dia(s) econémico(s)

tiene derecho a
solicitar salir antes de
la hora de su salida
desde media hora
hasta dos horas;

Cumplearios

Onoméastico Horas de
Pago de dia por el dia I:I:I:I salida antes

Retardo mayor

[ ]
de la hora
Pase intermedio de a

AEEENEN

siempre que no exceda Pase de salida 23 JUNIO 2010 p:00 qulimar_ca
€l norario

en e_l mes de cuatro COMISION OFICIAL FECHA HORA DE: nOI’mal

permisos 'y hasta un |:| Retardo x comisidn oficial entrada:

maximo de 6 horas en |:| Salida x comisidn oficial salida: |:|

el mismo mes. |:| Inasistencia x comisidn oficial

requiere  autorizacion Motivo: rRrc.  COMA661221

de su jefaturay que Nombre:  COUTO MANRIQUEZ AMALIA Codigo: M02030

las necesidades Horario: 9:00 A 17:00hrs.  Diasde descanso Jueves Extension: 18575

del servicio lo Mo.de credencial: 4930 Direccion: Administracion Senvicio:  Ventanilla

permitan.

Firma del Solicitante Vo. Bo. Jefe Inmediato
COUTO MANRIQUEZ AMALIA Nombre y firma autorizados

MNombre y firma
Se debe tramitar

Recibido
posterior a la fecha de Subdireccion de Recursos Humanos
la incidencia Nombre v firma autorizados

"Solo se consideraran como validas las solicitudes de justificacion de incidencias que sean presentadas enla

Subdireccion de Recursos Humanos con previa anticipacion al dia en que estas ocurrieron.
FO 1- P R-S R H -09 Rev O 1 "Para el caso de dias econdémicos, se podran autorizar hasta 2 dias por mes sin que excedan de 12 dias al afio.

“En lo referente a pases de salida podran ser autorizados hasta por 2 horas, hasta en 4 ocasiones al mes y no ezceder de
& horas mensuales.

“Para acreditar la proced ia de una incid ia por Comision Dficial, se debera describir brevemente la naturaleza de la misma,
ademas de anezar el documento probatorio de esta, ejemplo: entrega y/o recepcion de documentacion, copia del acuse,
conferencia, curso, entrevista, reunion de trabajo y labores de investigacion, invitacidn, acreditacion, inscripcion, cronograma
de trabajo o designacidn de asistencia al mismo.

"En cazo de presentar solicitudes que excedan a los mazimos establecidos, como el caso de dias economicos §y pases de salida,
| no procedera esta solicitud y sera considerara como Falta injustificada.
“Las omisiones de entrada y de zalida, se considerardn como Falta injustificada.

o F01-PR-5RH-09 Rev. 01



- : Instituto Nacional de Rehabhilitacidn =
@ N Direccion de Administracic SALUD B}
@ , R Solicitud de justificacién de incidencias B
( C. Subdirector de Recursos Humanos México D F. a@ de JUNIO de &0
- Presente. DE SALUD

I NR El que suscribe solicita se justifique la siguiente incidencia:
INCIDENCIAS FECHA
Dia(s) econdmico(s)
Cumplearios
Onomastico

Pago de dia por el dia |:|:|:|
Retardo mayor |_|
de |_| a
[ ]

Hora a la que se
registro entrada

Pase intermedio

Pase de salida

L] DO

COMISION OFICIAL FECHA HORA DE:
Retardo x comision oficial 23 JUNIO 2010 entrada:
Salida x comisidn oficial salida: |:|
Inasistenc[ax comisidn oficial
vo- REUNION DE TRABAJO EN LA SSA MONO800522
z Motivo: RF.C.
Debera anexarse a este . e
£ t la iustifi ., Nombre: _QOLIMPIA MONTEMAYORNENEZ Codigo: _ VIVAYSY
ormato con la JUS I ICaFIIOH Horario: 8:00 a 16:00 hrs.  Dias de descanso S-D Extension: 11232
documental de dicha Mo. de credencial: 9382 Direccion:_Administracion Servicio: OPERACION Y PAGO

comision oficial, puede ser
un sello de la Institucion o

Firma del Solicitante

~ Vo. Bo. Jefe Inmediato
OLIMPIA MONTEMAYOR NENEZ

Nombre y firma autorizados

un documento.
Se debe tramitar posterior a la

fecha de la incidencia.

MNombre y firma
ANEXO: INVITACION A JUNTA DE TRABAJO PARA
DIFUSION DE NORMATIVIDAD Recibido
Subdireccion de Recursos Humanos
Nombre y firma autorizados

"Solo se consideraran como validas las solicitudes de justificacion de incidencias que sean presentadas enla

FO 1 - P R_S R H _09 Rev O 1 Subdireccidn de Recursos Humanos

"Para el caso de dias econdémicos, se podran autorizar hasta 2 dias por mes sin que excedan de 12 dias al afio.

con previa anticipacion al dia en que estas ocurrieron.

“En lo referente a pases de salida podran ser autorizados hasta por 2 horas, hasta en 4 ocasiones al mes y no ezceder de
& horas mensuales.
“Para acreditar la proced ia de una incid ia por Comision Dficial, se debera describir brevemente la naturaleza de la misma,

ademas de anezar el documento probatorio de esta, ejemplo: entrega y/o recepcion de documentacion, copia del acuse,
conferencia, curso, entrevista, reunion de trabajo y labores de investigacion, invitacidn, acreditacion, inscripcion, cronograma
de trabajo o designacidn de asistencia al mismo.

~ | "En caso de presentar solicitudes que excedan a los mazimos establecidos, como el caso de dias economicos § pases de salida,
no procedera esta solicitud y sera considerara como Falta injustificada.
“Las omisiones de entrada y de zalida, se considerardn como Falta injustificada.

F01-PR-SRH-09 Rev. 01



' Instituto Macional de Rehabilitacidn =
@ N Direccitn de Administracic | {@_'.

R Solicitud de justificacidon de incidencias

C. Subdirector de Recursos Humanos México D.F. a30 de junio

— Presente.
I NR El que suscribe solicita se justifique la siguiente incidencia:
INCIDENCIAS FECHA
|:| Dia(s) econdmico(s)
|:| Cumplearios
|:| Onomastico
|:| Pago de dia por el dia I:l:l:l
|:| Retardo mayor I_‘
l:l Pase intermedio de I_‘ a ’_‘ Hora a la que se
[ ] Pasedesalida [ ] registro la salida
COMISION OFICIAL FECHA HORA DE:
|:| Retardoxcomisidnoficial _ entrada: Ij
Salida x comision oficial 23 JUNIO 2010  salida:
e |:| Inasistencia x comision oficial
Debera anexarse a este Motvo:  Asistencia a junta en le Dir. Gral. P.O.P. rec. VECA-631203
formato con la justificacion Nombre: _ Apolinar Veldzquez Carrillo codigo: __MO3019
documental de dicha Horario: 90042 16:00 hrs Dias de descanso Sdbadosy D.  Extension: 1654
comision oficial, puede ser No. de credencial: 6523 Direccion:_Administrativa Servicio: Recursos Financieros

un sello de la Institucion o

un documento.
Se debe tramitar posterior a la

. Firma del Solicitante
Apolinar Velazquez Carrillo

ANEXO: INVITACION A JUNTA DE TRABAIO PARA
DIFUSION DE NORMATIVIDAD Recibido

Vo. Bo. Jefe Inmediato
Nombre y firma autorizados

Nombre y firma

fecha de la incidencia.

FO1-PR-SRH-09 Rev 01

Subdireccidn de Recursos Humanos
Nombre vy firma autorizados

"Solo se consideraran como validas las solicitudes de justificacion de incidencias que sean presentadas en la
Subdireccion de Recursos Humanos cOn previa anticipacion al dia en que estas ocurrieron.

"Para el caso de dias econdémicos, se podran autorizar hasta 2 dias por mes sin que excedan de 12 dias al afio.

o “En lo referente a pases de salida podran ser autorizados hasta por 2 horas, hasta en 4 ocasiones al mes y no ezceder de
g & horas mensuales.

“Para acreditar la procedencia de una incid

ia por Comision Dficial, se debera describir brevemente la naturaleza de la misma,
ademas de anezar el documento probatorio de esta, ejemplo: entrega ylo recepcion de documentacion, copia del acuse,

conferencia, curso, entrevista, reunion de trabajo y labores de investigacion, invitacidn, acreditacion, inseripcion, cronograma
de trabajo o designacidn de asistencia al mismo.
- "En caso de presentar solicitudes que excedan a los mazimos establecidos, como el caso de dias economicos y pases de salida,
| no procedera esta solicitud y sera considerara como Falta injustificada.
“Las omisiones de entrada y de salida, se considerardn como Falta injustificada.

F01-PR-SRH-09 Rev. 01
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[ I Instituto Macional de Rehabilitacidn
@:\ Direccion de Administracic
@ R Solicitud de justificacion de incidencias
C. Subdirector de Recursos Humanos Mexico D.F. a 26 de noviembre de 2010

— Presente.
I NR El que suscribe solicita se justifique la siguiente incidencia:
INCIDENCIAS FECHA
Dial(s) econdmico(s)
Cumplearios
Onomastico

Pago de dia por el dia |:|:|:|

Retardo mayor

[ ]
Fase intermedio de a
[ 1]

Pase de salida

COMISION OFICIAL FECHA HORA DE:

Retardo x comision oficial entrada:

Salida x comisian oficial salida: I:I
Inasistencia x comisicn oficial 25 de noviembre de 2010

SHERENERREN

Motivo: Visita a Compafiia prestadora de servicio de comedor RF.C.  VECA-651203

Nombre: Apolinar Veldzquez Carrillo Codigo: MO03019
Deberé. estar acompaﬁado este Horario: 8:00 a 16:00 hrs Dias de descanso oD Extension: 12258
formato con la justificaci()n No. de credencial: 2698 Direccion: Administracion Servicio: Servicios Subrogados
documental de dicha comision _ Firma del Solicitante Vo. Bo. Jefe Inmediato
oficial puede ser un sello de la Apolinar Velazquez Carrillo Nombre y firma autorizados
Institucion o un documento. . c2 0k @I 62 GRS
Se puede tramitar antes, el dia o después Subdireccion de Recursos Humanos de su jefatura
de la incidencia. Nombre y firma autorizados

“Solo se consideraran como validas las solicitudes de justificacion de incidencias que sean presentadas en la

FO 1-P R-SRH-Og Rev 01 Subdireccion de Recursos Humanos con previa anticipacion al dia en que estas ocurrieron.

"Para el caso de dias econdmicos, se podran autorizar hasta 2 dias por mes sin que excedan de 12 dias al ano.

"En lo referente a pases de salida podrin ser autorizados hasta por 2 horas, hasta en 4 ocasiones al mes y no exceder de

6 horas mensuales.

“Fara acreditar la procedencia de una ingidencia por Comision Oficial, se debera describir brevemente la naturaleza de la misma,
ademis de anexar el documento probatorio de esta, ejemplo: entrega ylo recepcion de documentacion, copia del acuse,

conferencia, curso, entrevista, reunion de trabajo y labores de investigacion, invitacidn, acreditacion, inscripcion, cronograma
de trabajo o designacidn de asistencia al mismo.

"En caso de presentar solicitudes que excedan a los mizimos establecidos, como el caso de dias econdmicos § pases de salida,
" no procedera esta solicitud §y sera considerara como Falta injustificada.
“Las omisiones de entrada y de salida, se considerarin como Falta injustificada.

. F01-PR-SRH-09 Rev. 01
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Esta solicitud se debera
tramitar en el aflo natural que
corresponde  dentro  del
primer semestre del afio.

Cuando el periodo incluya
dia festivo (Unicamente los
autorizados en el memorando
DGAAOCSP/147/11) u ono-
mastico del trabajador, debera
especificarlo en el formato.

Se debera tramitar con antici-
pacion.

FO02-PR-SRH-09

SALUD

SECRETARIA

DE SALUD

Instituto Nacional de Rehabilitacion
Direccion de Administracion

SOLICITUD DE VACACIONES

México D.F. a28 de _FEBRERO

C. Subdirector de Recursos Humanos de 2011

Presente.

Sa la solicita validacidn y registro de:

@ Primer perioda 2011 del 4 ABRIL 2011 al 15 ABRIL 2011
Afio
O Segundo pericdo dal al
ARD
O Yacaciones extracrdinarias del al
por estimulo Anfo
(O  Dias de descanso anual del al
extraordinario Ao

Reanuda: 18 ABRIL 2011 Haorario: 8:00 a 16:00 hrs.

S5{) B() 12( ) dias

Nomibre: ANTONIO HORNOS LAGOS R.F.C.: HOLA611211 Servicio
PuestaProfesional en comunicacion H. Dias de descanso S-D Direccion:ENSENANZA Extension: 12230
Salicitania Vo. Bo. Ensefianza Médica
Jefe inmediato

ANTONIO HORNOS LAGOS
MNombre y firma
Auloriza
Subdirector correspondianta

NOMBRE Y FIRMA AUTORIZADOS
Mombre y firma
Recibido

Subdireccién de Recursos Humanos

NOMBRE Y FIRMA AUTORIZADOS
Mombre y firma

Nombre v firma

FO2-PR-5RH-08
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SALUD

SECRETARIA

INR DE SALUD
i Instituto Macional de Rehabilitacion
R Direccion de Administracion
SOLICITUD DE VACACIONES
C. Subdirector de Recursos Humanos México . F. a 27 de MAYO de 2011
Prasente.
Estos periodos vacacionales | 2% ’“”“;:n‘:‘::":?d: gt che: o .
les deberan tomar en el afio O — Aho
natural para el que se (O)  segundo pericdo del al
S . Aﬁu
otorgan en el oficio firmado (X)  Vacaciones extracrdinarias 2011 del 8JUNIO 2011 g 19JUNIO 2011
por el Director General, el par estimulo AfD
cual debera anexarse a la so- O Dis derd descanso anual i del al
. . . extraordinario 0
licitud de vacaciones tq- 5() B() 12() dlas Reanuda: 22 JUNIO 2011 Horario 8:00 a 16:00 hrs.
mando en cuenta las necesi- . .
dades del servicio y del tra- Nombre: ANTONIO HORNOS LAGOS RF.C.:_HOLA611213 Servicio_Ensefianza Médica
bajador. Puesto: M02078 Dias de descanso LUNES- Y MARTES Direccién: _ENSENANZA _  Extension:OtA611213
Se deberan tramitar con
ntici ion. Anexo: oficio de otor-
antic pacio gamiento por parte Solicitanie Vo, Bo.
Del Director General Jefe inmediato
ANTONIO HORNOS LAGOS NOMBRE Y FIRMA AUTORIZADOS
FO02-PR-SRH-09 Mombre y firma Mombre y firma
Autoriza Recibido
Subdirector correspondiante Subdireccién de Recursos Humanos
NOMBRE_Y _FIRMA AUTORIZADOS
Mombre y firma Nombre y firma
FO2-PR-SRH-08
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Estos periodos vacaciona-
les deberan tomarse de
acuerdo a las necesidades
del servicio y del trabajador
tomando en cuenta que por
el objetivo que se otorgan
deberan disfrutarse en el
mismo afo natural al que
corresponden.

Se deberan tramitar con
anticipacion.

FO02-PR-SRH-09

8:00 a 16:00 hrs.

Instituto Macional de Rehabilitacion
Direccion de Administracion
SOLICITUD DE VACACIONES

SALUD

SECRETARIA

DE SALUD

C. Subdirector de Recursos Humanos México D. F. a0l de _ AGOSTO de 2011
Presante,
Se la solicita validacion y registro de:
O Primer perioda del al
Afio
O Segundo pericdo dal al
Ano
O Vacaciones extraordinarias del al
por estimulo Ao
@ Dias de descanso anual 2011 del 8 AGOSTO 2011 al _17AGOSTO 2011
extraordinario Ao

5() BX) 12( ) dlas Reanuda;_18 AGOSTO 2011

Horario: 8:00 a 16:00 hrs.

Subdirector correspondiente

~ NOMBRE Y FIRMA AUTORIZADOS

. ANTONIO HORNOS LAGOS RF.C- HOLA611213 Servicio Ensefianza Médica
Nombre:
Puesto: M03022 Dias de descanso __ S-D Direccion: _ENSENANZA  gyensign: 12230
Solicitante V. Bo. ——

Jefe inmediato Anexo : copia en
media carta del
ANTONIO HORNOS LAGOS NOMBRE Y FIRMA AUTORIZADOS “g'”;° ‘a'°zong§
Nombre y firma Nomobre y firma Fa;p::glrece el

Autoriza Recibido concepto 30

Subdireccién de Recursos Humanos

Mombre y firma

FO2-PR-5RH-08

Nombre y firma
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Los periodos
vacacionales

deberan tomarse de
acuerdo a las
necesidades

del servicio y del
trabajador tomando en
cuenta que el dnico
periodo vacacional que
puede posponerse
para el afo siguiente
es el segundo; que a
mas tardar debera
tomarse en el primer
bimestre del siguiente
afno.

Se deberan tramitar con anticipacién.

FO02-PR-SRH-09

C. Subdirector de Recursos Humanos
Presente.

SALUD

SECRETARIA
DE SALUD

Instituto Nacional de Rehabilitacion
Direccion de Administracion

SOLICITUD DE VACACIONES

Meéxico 0., F. al3 de DICIEMBRE de 2011

Se la solicita validacién y registro de:

O Primer periodo del al
Afio
(X)  Segundo periodo 2011 del 19 2130 de DICIEMBRE 2011
Afo
O Vacaciones extracrdinarias del al
por estimulo Afin 8:00 a 16:00 hrs.
O Dias de descanso anual del al
extraordinario Afia )
S5() 8() 12( ) dlas Reanuda:_02 ENERO 2012 Horario:
Nombra: ANTONIO HORNOS LAGOS RF.C. HOLA711203 Servicio
Puesto: M03022 Dias de descanso S-D  Direccién: ENSENANZA  Extension: 12230
Solicitante Vo, Bo.

Jefe inmediato

ANTONIO HORNOS LAGOS
Mombre y firma
Auloriza
Subdirector correspondiente

NOMBRE Y FIRMA AUTORIZADOS
Mombre ¥y firma
Recibido
Subdireccién de Recursos Humanos

NOMBRE Y FIRMA AUTORIZADOS
Momibre y firma

Mombre y firma

FO2-PR-5RH-09




Esta solicitud se entrega en Ventanilla para
su tramite pero es turnada al Departamento
de Relaciones Laborales para su revision y
aprobacion, debe tramitarse con
anticipacion (salvo fuerza mayor) porque
dicho Departamento revisa que el
trabajador tenga derecho a lo que solicita y
posteriormente turna el documento al
Departamento de Operacion y Pagos para
su operacién en el SAIH.

Los supuestos de procedencia se
encuentran regulados en las Condiciones
Generales de Trabajo.

Debe contar también con el 02 Vo. Bo. de la
Jefatura del area.

Se deberan tramitar con anticipacion.

FO3-PR-SRH-09

e
g i
. = se consideraran como dias naturales.
con el articulo 159 de las C

SALUD

SECRETARIA

DE SALUD

Instituto Nacional de Rehabilitacién

Direccion de Administracion

Solicitud de licencias

C. Subdirector de Recursos Humanos MéxicoD.,F. a___de de
Presente.
El que suscribe solicita se valide y registre la siguiente licencia:

PERIODO SOLICITADO

Por motivos personales sin sueldo del al

( Articulo 159 frac. delalalalVv)

Por matrimonio del al

( Articulo 160 frac. V1)

Por defuncién del al

(Articulo 160 inciso A)

0000

Por motivos personales del al

( Articulo 160 frac. de lal ala V, incisos b,c,d )

Solicitante Vo. Bo.

Jefe inmediato

Nombre y firma Nombre y firma
Recibido

Director de Area Subdireccion de
Recursos
Humanos

Nombre y firma Nombre y firma

as licencias deberan solicitarse con 15 dias habiles de anticipacion como minimo

De acuerdo alos articulos 160 y 161 de las Condicit de Trabajo, los dias

de Trabajo las licencias sin goce

L% le sueldo, s6lo podran iniciarse los dias 1° y 16 de cada mes. De acuerdo al articulo 163 de las

_ondiciones Generales de Trabajo, se les resolvera en un plazo no mayor a cinco dias a partir de la
echa de recepcion de la solicitud.

as licencias con sueldo no se an en periodos i a i (art.160 parrafo IV de
as Condicit de Trabajo.

Al concluir una licencia sin goce de sueldo, se debe dar aviso de incorporacion con quince dias natura
es de anticipacion (art. 169).
=03-PR-SRH-09
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Las guardias de sustitucion
de personas deben otorgarse
exclusivamente en periodos
de descanso del personal
que actda como sustituto, ya
sea que éste esté ausente
por pago de dia, vacaciones,
licencia sin goce de sueldo,
descanso o festivo nunca
en el mismo horario en dia
laborable porque se
traslaparian las jornadas y
dejarda de ser valida Ila
sustitucion. Ver C.G.T.

Se pueden tramitar antes, el
dia o posterior a la fecha.

FO4-PR-SRH-09

SALUD

SECRETARIA
DE SALUD

INSTITUTO NACIONAL DE REHABILITACION
DIRECCION DE ADMINISTRACION

AUTORIZACION DE SUSTITUCION POR GUARDIA
México D.,F. a 19de _DICIEMBRE de 2011

ANTONIO HORNOS LAGOS RFc HOLA711203

Informo a usted que con

horario de a hrs. Sera sustituida (o) el dia 20 de _DICIEMBRE por LAURA MENDEZ LUNA

15:00 a :22 hrs. R.F.C. MELL800122 quien normalmente tiene horario de _8:00 a14:00 hrs.

dicha guardia la cubrira estando en:

) descanso X b) diferente horario ¢) mismo horario d) vacaciones

Para su validez, debera registrarse el horario completo en las lectoras, no se admite olvido de credencial u omisién
de registro de entrada o salida ni salida antes de la hora.

En el caso de no haber registro de asistencia en el Sistema, se descontara el dia o dias a I(a) trabajador(a) que haya

aceptaado la GUARDIA.

JEFE DEL

SOLICITANTE SERVICIO

SUSTITUTO

Nombre:  ANTONIO HORNOS LAGOS  Nombre MANUEL DIAZ MESA Nombre:LAURA MENDEZ LUNA

Firma: Firma: Firma:




SECRETARIA
DE SALUD

Este formato de registro es para
el personal que por la naturaleza
de sus funciones 0 su puesto
son autorizadas por la Direccién
de Administracion para no
registrar asistencia electrénica.

Debe contar con el aval de su
jefatura y llenarse manualmente
los datos de hora de entrada y
salida, en el rubro de
observaciones deberan citarse
los folios con que se tramitaron
los justificantes correspondientes
(Ejemplo: vacaciones, cursos etc).

Se deberan entregar dentro de los
primeros cinco dias posteriores

al término de la quincena .

F06-PR-SRH-09

INSTITUTO NACIONAL DE REHABILITACION

SALUD

SECRETARIA
DE SALUD

SUBDIRECCION DE RECURSOS HUMANOS
DEPARTAMENTO DE OPERACION Y PAGOS

REGISTRO DE ASISTENCIA

NOMBRE: __ ANTOIO HORNOS LAGOS  RF.C.__ HOIA711203 QNA._Q AREA:__DIRECCION DE INVESTIGACION
HORARIO: De 8:00a 16:00 DiAS DEDESCANSO:___HOIA711203  NO. DE CREDENCIAL: EXTENSION:_ 11120

FECHA HORA DE FIRMA HORA DE FIRMA OBSERVACIONES

ENTRADA SALIDA

030111 8:00 firma 16:15 firma

040111 8:02 Firma 16:00 Firma

050111 759 Firma 16:30 Firma

060111 8:00 Firma 16:07 Firma

070111 8:00 Firma 16:15 Firma

100111 8::05 Firma 16:05 Firma

110111 5:50 Firma 16:10 Firma

120111 8:00 Firma 16:00 Firma

130111 8:00 Firma 16:00 Firma

140111 8:10 firma 16:17 firma

F06-PR-SRH-09 REV 0

Hrma
Nombre vy firma del titular del area




SALUD

SECRETARIA
DE SALUD

INR

Este recurso de registro de asistencia
es para el caso de olvido de credencial,
esta disponible en la Ventanilla de
Servicios al Personal y evita la
elaboracion  de un memorando *
individual de justificacion.

El registro tendra la hora del reloj
checador y debera estar avalado por el
personal de Recursos Humanos
contabilizando los retardos en que se
incurra en este registro.

Solo se permitira el registro hasta dos REGISTRO DE ASISTENCIA DE PERSONAL QUE OLVIDG SU CREDENCIA

veces por quincena, los registros FECHA | HORA FIRMA HORA DE | FIRMA R.F.C '
. ) ; . FC. NOMBRE | AVALA
posteriores no tendran validez y sera ENTRADA SALIDA |

necesario un memorando de su jefatura 21/06/10 8:00 firma 16:00 firma MOHG611222 | Gabriela Moreno H. | V0.Bo0.
avalando la asistencia. ‘ aaah
En caso de permisos de salida antes de [ 1. Datos escritos |} / s antanills
la hora deberd estar registrada por el personat // ,’_
correctamente la entrada y hacer la de la 7 \
aclaracion en Ventanilla de que se hizo coordinacion ) . Firma'y datos

el registro en este formato. proporciopados

No se admitiran omisiones de entrada por el trabajador
en este caso. \.
Limitado a dos registros por
guincena.

Si no se observara lo anterior no
tendré validez el registro

INSTITUTO NACIONAL DE REHABILITACION

SUBDIRECCION DE RECURSOS HUMANCS
DEPARTAMENTO DE OPERACION Y PAGOS

COORDINACION DE CONTROL DE ASISTENCIA Y VENTANILLA DE SERVICIOS AL PERSONAL

ﬁ'rma
7

FO7-PR-SRH-09 REV O . . 2
Nombre y firma del titular del area
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Este formato se utiliza para dar
cumplimiento a la obligacién de
registrar asistencia pero salvando

La limitante del horario de la
Ventanilla de Servicios al Personal;
la responsabilidad recae en la
jefatura del area cuyo titular debe
firmar avalando la asistencia.

Deben llenarse manualmente las
horas de entrada, salida y firmas;

los demas datos podran ser llena-
dos electrénicamente.

Cuando la necesidad de registro
surja dentro del horario de
servicio

de la Ventanilla, deber& acudir a
ésta para firmar en el Registro
pre-

visto.

F 08-PR-SRH-09

SECRETARIA

DE SALUD

REGISTRO DE ASISTENCIA DEL PERSONAL QUE LABORA FUERA DEL HORARIO DE VENTANILLA DE SERVICIOS AL PERSONAL SIN CREDENCIAL

U OLVIDO
NOMBRE: R.F.C. AREA
HORARIO: DIAS DE DESCANSO NO. DE CREDENCIAL EXTENSION
FECHA HORA DE FIRMA HORA DE | FIRMA OBSERVACIONES
ENTRADA SALIDA




SALUD

SECRETARIA
DE SALUD

INR

. Ley Federal de Trabajadores al Servicio del Estado
. Condiciones Generales de Trabajo de la SSA

. Reglamento para controlar y estimular al personal de base de la Secretaria

de Salud por Asistencia, Puntualidad y Permanencia en el Trabajo.
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http://www.inr.gob.mx/iso08.html

http://www.ssa.gob.mx

http://iso9001.inr.gob.mx/Descargas/iso/doc/PR-SRH-09.pdf
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SALUD

SECRETARIA

DE SALUD

Cumpleaiios: considerado como dia festivo para el trabajador de base por el aniversario de su
nacimiento siempre y cuando esté en el calendario como dia laborable.

Incidencia: variante de la asistencia que el trabajador debiera tener de acuerdo a su puesto y
horario de trabajo.

Justificante: acreditamiento que la autoridad hace para dejar sin efecto una incidencia de
personal de acuerdo a lo previsto en las Condiciones Generales de Trabajo vigentes.

Onomaéstico: dia que el calendario sefiala como santoral del nombre del empleado; y que puede
quedar como definitivo si asi se solicita por escrito al Depto. de Relaciones Laborales

Pago de dia: compensacion de una jornada laboral con otra cuando ésta fue realizada fuera de la
jornada normal de un trabajador debido a la falta de presupuesto para el pago econémico Yy
derivado de las necesidades del servicio.

Retardo mayor: incidencia en la cual el trabajador registra su asistencia del minuto 40 en

adelante después de su hora de entrada y requiere autorizacion de su jefatura para quedarse a
trabajar, dicho justificante debera presentarse en Ventanilla al dia siguiente de la incidencia en
gue ya esté en linea el retardo mayor; sin_ningun_plazo adicional porgue se trata de una
incidencia diferente.




INR

SALUD

SECRETARIA
DE SALUD

Pase intermedio: prestacion para el personal de base mediante la cual se puede ausentar

del centro de trabajo por una o dos horas con la anuencia de su jefatura para atender algun
asunto particular y regresar a completar su jornada laboral.

Pase de salida: prestacion que tiene el personal de base con autorizacion de su jefatura de
terminar su jornada dos horas o menos antes de su hora de salida, este permiso es
renovable cada mes y se puede solicitar maximo 4 veces pero no exceder de 6 horas en un
mes.

Coordinacion de Control de Asistencia.- Oficina en donde se deben hacer las aclaraciones
que se donsidere pertinentes sobre la aplicacion de los justificantes de incidencias y
sanciones en su defecto.

Ventanilla de Servicios al Personal: Instancia de recepcion de documentos para tramitacion

en la Subdireccion de Recursos Humanos y para la justificacion de incidencias de Personal.




