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1.0 OBJETIVO

Entregar la documentacion de ndémina a los Responsables de Recursos Humanos de
Unidades Administrativas para que los empleados de SESEQ cuenten con su comprobante de
pago en tiempo y forma.

2.0 ALCANCE

Aplica al personal de las areas de la Subdireccién de sistematizacién del pago, Responsables
de recursos humanos de Unidades Administrativas, al personal del Departamento de
contabilidad dependiente de la Direccion de finanzas y todos aquellos inmersos en el
procedimiento de distribucién y comprobacion de pago de némina.

3.0 ABREVIATURAS Y DEFINICIONES

Listados de firmas. Hojas que contiene los nombres de los trabajadores asi como el importe
neto de su némina la cual tienen que firmar al momento de recibir su recibo / talén de pago.
REDSSA: Red Interna de Servicios de Salud del Estado de Querétaro.

Recibo / tal6n de pago: Documento en el cual se describen las percepciones y deducciones
de pago de los trabajadores de SESEQ (Comprobante de percepciones y deducciones).
Responsivas por néminas. Escrito en cual se informa las cantidades de los documentos que
se llevan los Responsables de Recursos Humanos en Unidades Administrativas de acuerdo a
las listados de némina y comprobantes de pago.

Resumen de Némina. Reporte generado para solicitar los recursos econémicos para el pago
de los conceptos de la nédmina de manera quincenal.

RRHUA: Responsables de Recursos Humanos en Unidades Administrativas.

SESEQ. Servicios de Salud del Estado de Querétaro.

Vigencia a partir de: ~ Firma de autoridades Tiempo en Activo: Mientras no existan modificaciones.
1/13 Tiempo en Archivo Muerto: 5 Afios.
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SSP: Subdireccién de Sistematizacion del Pago.

Unidad Administrativa: Se cuenta con los siguientes oOrganos: Coordinacion General,
Subcoordinacion General Médica, Direccion de Servicios de Salud, Jurisdicciones Sanitarias,
Direccion de Servicios Médicos Hospitalarios, Hospitales, Subcoordinacion General
Administrativa, Direccibn de Planeacion, Direccion de Finanzas, Direccion de Recursos
Humanos, , Direccion de Proteccion contra Riesgos Sanitarios, Coordinacion Juridica,
Coordinacion Sectorial, Coordinacién de Calidad, Subdireccion de Adquisiciones, Organo
Interno de Control, asi mismo UNEME DEDICAM, Centro Estatal de Salud Mental (CESAM),
Unidad Estatal de Hemodidlisis, Centro Estatal de Transfusién Sanguinea (CETS), Laboratorio
Estatal de Salud Publica (LESP) y Centro Regulador de Urgencias Médicas (CRUM), Centros
de Salud, UNEMES y todos aquellos pertenecientes a SESEQ.

4.0 POLITICAS

4.1 Los Responsables de Recursos Humanos de las Unidades Administrativas (RRHUA)
tienen treinta dias naturales para realizar la comprobacion de la némina.

4.2 El Auxiliar de ndmina dependiente de la Subdireccion de Sistematizacion del pago debera
entregar los comprobantes de pago, listados de firmas y resumen de némina, como
minimo cuatro dias antes del pago de la quincena al encargado del area de pagaduria.

4.3 En caso de no haberse realizado el pago quincenal al trabajador, los listados de firmas
deberan contener el sello de cancelado aplicado a los pagos no realizados, debiendo
adjuntarse a los listados, los comprobantes de pago correspondiente.

4.4 El Departamento de Contabilidad elaborara y entregara al Encargado de pagaduria los
cheques de pension alimenticia en un plazo no mayor a tres dias después de entregada la
solicitud por parte del Auxiliar de NoOmina dependiente de la Subdireccion de
Sistematizacién del Pago.

5.0 RESPONSABILIDADES

5.1 Director de Recursos Humanos
5.1.1 Firmar los oficios de pensién alimenticia para cumplir con lo establecido por los
Juzgados Civiles.

5.2 Subdireccién de Sistematizacion del Pago

5.2.1 Programador de Némina
5.21.1 Emitir y entregar en el Departamento de Contabilidad el resumen de
némina para la elaboracion de los cheques de pension alimenticia.

5.2.2 Auxiliar de Némina
5.2.2.1 Generar, imprimir y entregar al area de pagaduria antes de la
guincena los documentos necesarios para el pago de la némina.

5.2.3 Encargado de Pagaduria
5.2.3.1 Notificar via redssa a los RRHUA, las fechas y horarios en que
pueden pasar a recoger la némina y pensiones alimentarias.
5.2.3.2 Revisar que las responsivas de las diferentes ndminas estén
llenadas de manera correcta por cada Unidad Administrativa.

Vigencia a partir de: Firma de autoridades Tiempo en Activo: Mientras no cambie de revision.
2/13 Tiempo en archivo muerto: 5 Afos.
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5.2.6

5.2.3.3 Revisar que los listados de firmas contengan rubricas originales y
autoégrafas de los trabajadores, o bien el sello de cancelado en caso
de que el pago no se haya generado, asi como la cancelacion del
recibo/talén de pago.

5.2.34 Elaborar los oficios de las pensiones alimenticias en tiempo para
cumplir los ordenamientos de los Juzgados civiles.

5.2.3.5 Custodiar y archivar las comprobaciones de némina por quincena
comprobada.

Auxiliar de Pagaduria

5.24.1 Separar los listados de firmas y los recibos/talén de pago, anexando
a cada juego la responsiva que tiene que llenar el RRHUA.

5.24.2 Entregar los recibos/talébn de pago a los trabajadores adscritos al
edificio de oficina central.

Responsable de Recursos Humanos de la Unidad Administrativa.

(RRHUA)

5.25.1 Cumplir con los tiempos establecidos para la recepcién de némina
(percepciones salariales).

5.25.2 Entregar en el juzgado civil de lo familiar cuando corresponda, los
cheques para pago de pensién alimenticia de los trabajadores de
SESEQ, recabando el acuse de recepcion para su comprobacion.

5.2.5.3  Entregar la comprobacion de las ndminas en los 30 dias naturales
posteriores a la quincena.

Direccién de Finanzas. Departamento de Contabilidad
5.2.6.1 Emitir los cheques correspondientes a las pensiones alimenticias
que se tienen que presentar en los juzgados.

6.0 PROCEDIMIENTOS O DOCUMENTOS RELACIONADOS.

U400-DRHSSP-P14 Procedimiento para Generacion de Nomina. .

U400-DRHSSP-P17 Procedimiento para movimientos del personal al Sistema Integral de
Administracion del Personal.

U460-DF-P01 Procedimiento para el ejercicio del presupuesto.

Anexo 1 Recibo / Talén de pago

Anexo 2 Responsiva para entregar y comprobacion de némina quincenal, para suplencias,
tiempo extra, nébminas adicionales, ensefianza 610, pensién alimenticia.

Listados de firmas.

7.0 REFERENCIAS

Ley de la Administracion Publica Paraestatal del Estado de Querétaro.

Ley para el Manejo de los Recursos Publicos del Estado de Querétaro.

Ley de Responsabilidades de los Servidores Publicos del Estado de Querétaro.
Ley de los Trabajadores del Estado de Querétaro.

Ley del Impuesto Sobre la Renta.

Ley del Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de los Trabajadores del Estado.

Vigencia a partir de: Firma de autoridades Tiempo en Activo: Mientras no cambie de revision.

3/13 Tiempo en archivo muerto: 5 Afos.
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Decreto que crea el Organismo Publico Descentralizado de la Administracion Puablica Estatal,
denominado Servicios de Salud del Estado de Querétaro (SESEQ).

Reglamento Interior del Organismo Publico Descentralizado de la Administracion Pablica Estatal,
denominado “Servicios de Salud del Estado de Querétaro” (SESEQ).

Manual de Organizacion General de Servicios de Salud del Estado de Querétaro.

Condiciones Generales de Trabajo (Vigentes).

8.0 DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

8.1 Procedimiento de distribucién y comprobacién de pago de némina.

No. .
RESPONSABLE ACT. DESCRIPCION
Entrega al Departamento de Contabilidad el resumen de
Programador de 1 némina para la emision de cheques de pension
Nomina. alimenticia.

Emite y entrega al Encargado del area de Pagaduria los
resimenes de ndémina, los listados de firma y los
Auxiliar de némina. 2 recibos/talon de pago anexo 1, de la quincena a pagar de
las Unidades Administrativas.

Recibe los resimenes de némina, los listados de firma y
los recibos / talén de pago del auxiliar de ndmina y recibe
del Departamento de Contabilidad los cheques de pension

Encargado de 3 | alimenticia, elabora los oficios para el pago de pensién

Pagaduria. alimenticia y recaba la firma del Director de Recursos
Humanos. Entrega al auxiliar de Pagaduria.
Recibe y separa los oficios de pension alimenticia, los
o listados y recibos de ndémina por recurso y unidad,
Auxiliar de : . .
Pagadurfa 4 anot_ando en archl\_/o_ electronlco_ de contr_ol_ de némina las
' cantidades que recibir4 cada Unidad Administrativa.
Informa via redssa a los RRHUA la fecha en que se
Encargado

. 5 realizard la entrega de la nébmina.
De Pagaduria.

RRHUA Acude en la fecha indicada a recoger y contar la nébmina,
registra en las responsivas los documentos recibidos en

original y copia, asi como los cheques de pension alimenticia.
Revisa que los formatos estén llenados con todos los datos
de la unidad y de los documentos recibidos.
¢ Estan correctos?

Encargado de 7

Pagaduria. No. Solicita al RRHUA que verifique la documentacion
para la correccion de la responsiva. Regresa a actividad 4.

Si. Entrega copia al RRHUA.

Vigencia a partir de: Firma de autoridades Tiempo en Activo: Mientras no cambie de revision.
4/13 Tiempo en archivo muerto: 5 Afos.
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RRHUA.

Los RRHUA de San Juan del Rio, Cadereyta y Jalpan
reciben los cheques de pensiones, los cuales van a ser
entregados en el Juzgado de lo familiar, recaban acuse
de recibido.

Entregan al trabajador el recibo / talon de pago anexo 1,
recabando acuse de recibido en los listados de firma.

10

Recaban el total de firmas en los listados entregando el
recibo/talon y se procede a comprobar la némina en el
area de pagaduria con el encargado, anexando la
responsiva correspondiente anexo 2.

Encargado de
Pagaduria.

11

Revisa que la documentacién entregada pertenezca a la
responsiva correspondiente y que estén debidamente
firmados o cancelados los pagos.

¢ Es correcta la informacion?

No. Regresa la documentacion al RRHUA para revisar e
integrar la informacion completa. Regresa a actividad 10.

Si. Archiva la comprobacion de pago de la unidad.

Fin

Vigencia a partir de: Firma de autoridades

Tiempo en Activo: Mientras no cambie de revision.
5/13 Tiempo en archivo muerto: 5 Afos.
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Diagrama

U400-DRHSSP-15 Procedimiento para la distribucién, entrega y comprobacion del pago de némina
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solicitando los firmasy recibos / talén de pago y los cheques de pago, anotando en
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- Pagaduria, para acomodoy | | . A
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%
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Revisa que la documentacion
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la Responsiva correspondiente

¢Esta correctata
informacion

:

Entrega Responsiva junto
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RRHUA para

que la integre
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Procedimiento para el ejercicio
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Vigencia a partir de: Firma de autoridades Tiempo en Activo: Mientras no cambie de revision.
6/13 Tiempo en archivo muerto: 5 Afos.
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9.0CONTROL DE CAMBIOS

REVISION FECHA DESCRIPCION DEL CAMBIO
A Agosto 2014 Elaboracion del Procedimiento.
B Noviembre 2016 Actualizacion del Procedimiento.
10. ANEXOS

Anexo 1. Recibo / Tal6n de Pago (Comprobante de percepciones y deducciones).

o Tomeegre—— g0 4 S, & ; F NOAAS i e OF AECHG g
| Sa DE SECURIOAS SOCIAL I CLAVE PRESUPUSSTAL % sussio  _____________________________J}iF CENTeO O COsia 4

[ Gmioasosasscmecidn @ uweao  gEF PRcua of Faco I STRICS0 DR PAGS 4

PERCEPCIONES

DEDUCCIONES

TOTAL DE PERCEPCIONES TOTAL DE DEDUCCIONES

i
NETO ——— PATA CUALGUIER ACLARACION DIMLIASE Al
LA UNMIDAD DE MAOO DE 3U ADS
Vigencia a partir de: Firma de autoridades Tiempo en Activo: Mientras no cambie de revision.

7/13 Tiempo en archivo muerto: 5 Afos.
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Anexo 2 Responsiva para entregar y comprobacion de némina quincenal, para suplencias, tiempo
extra, nébminas adicionales, ensefianza 610, pension alimenticia.

SERWICIOS DE SALUD DEL ESTADO DE QUERETARD
DIRECCION DE RECURSO0S HUMANOS
SUBDIRECCION SISTEMATIZACION DEL PAGD
OFICINA DE PAGADURLA
RESPONSIYA PARA ENTREGA ¥ COMPROBACION DE NOMINA

NOMINA QUINCEMAL

FECHADE EMTREGA FECHALIMITE PARA COMPROBAR
Mo, DE QUINCEMA

MOMERE DE Lo URIDAD

NOMERE DEL PAGADOR HAEILITADD FECHA DE COMPROBACION

CRDIMNARIDS RETROACTIVOS ExTRAORDINARIOS CorPy Y.

TIPE DE NOMIRL HOUAS FECEO0] HOUAS FECIEDYPRODUCTD | HOJAS RECIB0E PRODUCTD |HOJAS HOJAS

FEDERAL (FE)
ESTATAL (ES) |
REGULARIZA00S FEDERAL (EF)
EVENTUALESTATAL [EE]
ESTIMULO MENSUAL DEL MES DE:
HORIRA OE EFECTRO |
EXTRADRDINARIAS ADICIONALES

TOTALES
H.J A5 |RECIEOS
TOTALES
MOMERE ¥ FIRRA DE RECIEIDD
ELIHCUMFLIMIENTO DELA EHTEGADELA COMPROEAGIOHEH TIEMF OY FORMA
FORFARTE DELOSFAGADORESHAEILITADOS EH LAS UNIDADES REFRESEMNTA UHA OMISION
DEACUERDO AL ART.AOFRACC. | ¥ WDELALEY DE RESFOMSAEILIDADES DE LOS SERVIDORES
FUELICOZ DEL ESTADODE RQUERETARD, MIZMO ORDENAMIENTO QUEEHEL ART. 94 SERALA LAS
FIRMA Y SELLODE ENTREGA COMPLETA SAHCIOHES SORRESPOHDIENTES,
HOTA:ELRESFONSAELE DE FAGADURIA DE OFIGINA CENTRAL, HO RECIEIRA HAD A GUE HOYEHGA GOMPLETO
Vigencia a partir de: Firma de autoridades Tiempo en Activo: Mientras no cambie de revision.

8/13 Tiempo en archivo muerto: 5 Afos.
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SERWICIOS DE SaLUD DEL ESTADO DE QUERETARD
DIRECCION DE RECURSOS HUMANDS
SUBDIRECCION SISTEMATIZACION DEL PAGD

OFICINS DE FAGADLRIS

| RESPONSIVA PARA ENTREGA Y COMPROBACION DE NOMINA_|
ENSERANZA 610

FECHA DE ENTREGA, FECHA LIMITE FARA COMPROEAR

hlo. DE GUINCERIZ,

KOMERE DE LA UKIDAD

KOMBRE DEL PAGADOR HABILITADD FECHA OE ENTREGA DE COMPROBACION

TIP0 DE MOMIME PASANTES INTERMOS RESIDENTES PROGRAMAS
HoUAs | RECIEOS| HOJas | RECIEOS] HOUAS | RECIEODS] HOJAS | RECIEOS
ORDINARLA

RETROACTIVA

EXTRAORDINARLA

ESTIMULO PARA PASANTES

ESTIMULO PARA RESIDENTES

ESTIMULO PARA INTERNOS DE PREGRADO
VOLUNTARIOS

TOTALES
HOJAS | RECIBOS
TOTALES
MOMERE % FIRRA DE RECIEIDOD

ELIMCUMPLIMIEMTO DELA EHTEGA DE LA COMPROBACIOHEN TIEMFOY FORMA

FIRMA Y SELLODE ENTREGA COMPLETA FOR FARTEDELOS FAGADORES HAEILITADO S EH LAS UNIDADES REFRESENTA UHA OMISIOH
DEACUERDO AL ART. JOFRACC. |YYDELA LEY DE RESFONSABILIDADES DELOS SERVIDORES
FUBLIZ0S DEL ESTADO DE UERETARD, MISMO ORDEMAMIEMTO RUEEMEL ART. 94 SEAALALAS
SAHCIOHES CORRESFOHDIEHTES.

Vigencia a partir de: Firma de autoridades Tiempo en Activo: Mientras no cambie de revision.

9/13 Tiempo en archivo muerto: 5 Afos.
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FECHA DE EMNTREGA

SERVICIOS DE SALUD DEL ESTADD DE QUERETARC
DIRECCION DE RECURSDS HUMANDS
SUBDIRECCION SISTEMATIZACION DEL PAGO
OFICINA OE FAGADURLE
RESPONSIVA PARA ENTREGA Y COMPROBACION DE NOMINA

OPORTUNIDADES (U00)

FECHA LIMITE FARA COMPROBAR

Mo, OE GUINCERA

MOMERE DE LA UMIDAD

MOMERE DEL PAGADOR HABILITADD

FECHA DE EMNTREGA DE COMPROEACIORN

TIFO OE RORIRA

ORDINARIOS

RETROACTIVOS

EXTRADRDINARIDS

HOJAS

RECIBOS) HOJAS | RECIEOQS| HOJAS

FECIEOS

FROGRAMA EY. OPORTUMIDADES

TOTALES

HOJAS | RECIEOS

| TOTALES

FIRMA Y SELLO DE ENTREGA COMPLETA

NORMINAS EXTRAORDINARLAS

FEDERAL

ESTATAL

EY.FED.

EV.EST.

MOMERE * FIRMA DE RECIEIDO

ELIHGUMFPLIMIENTODELAENMTEGA DELA COMPROEBACION EMTIEMFO Y FORMA
FORFPARTEDELOS PAGADORES HAEILITADOS EMLAS UNIDADES REFRESENTA UHA OMISION
DEACUERDOAL ART. d0FRAGE, 1YV DELALEY DERESFONSAEILIDADES DELOS SERVIDORES
FUELICOS DEL ESTADD DE RUERETARD, MISMOORDEMAMIENTO GUE EH EL ART. 94 SERALALAS
SAMCIONES CORRESFOMDIEMTES.

HOTA:ELRESFONSAELE DE FAGADURIA DE OFICINA CENTRAL, HO RECIEIRA HADA
RUEHOVEMGS GOMPLETO.

Vigencia a partir de: Firma de autoridades

Tiempo en Activo: Mientras no cambie de revision.

10/13

Tiempo en archivo muerto: 5 Afos.
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SERWICIOS DE SALUD DEL ESTADD DE QUERETARD
DIRECCION OE RECURSOS HUMANOS
SUEDIRECTION SISTEMATIZACION DEL PAGO
OFICINA DE PAGADURIA
RESPONSIVA PARA ENTREGA Y COMPROBACION DE NOMINA

SUPLENCIAS, TIEMPO EXTRA ¥/O NOMINAS ADICIONALES
FECHA DE EMTREGA FECHA LIMITE PARA COMPROBAR
Mo, DE QUINCERMS,
MOMERE DE LA UMIDAD
MNOMERE DEL PAGADOR HAEILITADD FECHA DE EMTREGA DE COMPROBACION
TIFO OE RORIRLS DRDIMARIOS
HOJAS | RECIEDS
SUFLEMCIAS
TIEMFOEXTRA
FOMIRA ADICIONAL
EFECTIVD
TOTALES
MOMBERE * FIRMA DE RECIEIDD
EL INGUMFLIMIENT 3 DE L ENTEG/A DELA COMFROEACION EN TIEMFO YFORMA
FORFARTEDELOS PAGADORES HAEILITADOS EMLAS UNIDADES REFRESEHTA UHAQOMISION
FIRMA Y SELLODE ENTREGA COMPLETA DEACUERDO AL ART. 40 FRACE, |7V DELALEY DERESFONSAEILIDADES DELOS SERNIDORES
FUELICOS DEL ESTADC DE RUERETARD, MISMO ORDEMAMIENTO RUEEHEL ART. 94 SERALALAS
SAMCIONES CORRESFOHDIEHTES.
Vigencia a partir de: Firma de autoridades Tiempo en Activo: Mientras no cambie de revision.

11/13 Tiempo en archivo muerto: 5 Afos.
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FECHA DE ENTREGA

SERVICIOS DE SALUD DEL ESTADO DE QUERETARO
DIRECCION DE RECURSOS HURMAMNOES
SUBOIRECCION SISTEMATIZACION DEL PAGO
QFICIMA DE PAGADURIA

RESPONSIVA PARA ENTREGA Y COMPROBACION DE NOMINA

PROGRAMAS ESPECIALES

Mo, DE GUINCEMA

MOMERE DE LA UMIDAD

MOMERE DEL PAGADOR HABILITADD

FECHA LIMITE FARA COMPROEAR

FECHA DE ENTREGS DE COMPROBEACION

FIRMA 7 SELLO DE ENTREGA COMPLET A

Vigencia a partir de: Firma de autoridades

12/13

MOMERE ' FIRMA DE RECIEIDO

ORDIRARLA EXTRAORDINARIA]  RETROACTIVA
TIFD DE HOMIRE, HOJAS |RECIEOS HOJAS |RECIEDH HOJAS | RECIEDSH
ASIMILADOS
TOTALES
HOJAS | RECIEOS
TOTALES
ELINGUMPLIMIEHTO DE L& EHTEGS DE LA COMPROEACION EH TIEMPO Y FORMA

FORFARTEDELOSFAGADORESHAEILITADOS EHLAS UNIDADES REFRESENTA UHA OMISION
DEACUERDOAL ART. A0FRACC. 1YY DELALEY DE RESFONSAEILIDADES DELOS SERVIDORES
FUELICOS DEL ESTADO DE RUERETARD, MIZMO ORDEHAMIENTO GUEENEL ART. 9d SEAALALAS
SAHCGIONES GORRESFOHDIEHTES,

Tiempo en Activo: Mientras no cambie de revision.
Tiempo en archivo muerto: 5 Afos.
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FECHA DE ENTREGA

SERVICIOS DE SALUDDEL ESTADD DE GUERETARD
DIRECCION DE RECURSOS HUMARNDS
SUEDIRECCION SISTEMATIZACION DEL PAGD
OFICIN S DE PAGADURLA

RESPONSIVA PARA ENTREGA Y COMPROBACION

PENSIONES ALIMENTICIAS

Mo, OE GUIRCERA

NOMERE DE LA UMIDAD

MNOMERE DEL FAGADOR HARBILITADD

FEMSIOMNES TOTALES
OFICIOS| CHEQLUES | RECIEOS
TOTALES
FIRMA Y SELLO DE EMTREGA COMFLET &
Vigencia a partir de: Firma de autoridades
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FECHALIMITE FARA COMPROBAR

FECHA DE EMTREGA DE COMPROBACION

MOMERE * FIRMA OE RECIEIDD

EL IHCUMPLIMIEMTODE LA EMTEGA DE LA COMPROEACGIONEM TIEMPOY FORMA
FORPARTEDELOSFAGADORES HAEILITADOS EH LAS UHIDADES REFRESEMTA UHA OMISION
DEACGUERDO AL ART.40FRACE. 1Y VDELALEY DERESFONSAEBILIDADES DELOS SERVIDORES
FUELIZOS DEL ESTADD DE RUERETARD, MISMO ORDEHAMIEMTO RUE EHEL ART. 94 SERALALAS
SAMCGIONES CORRESFOMDIEMTES.

Tiempo en Activo: Mientras no cambie de revision.
Tiempo en archivo muerto: 5 Afos.



