- SERVICIOS DE SALUD DE SAN LUIS POTOSI

DIRECCION: T de Boluel de B laow ey
"SUBDIRECCION: _ Doviacbi ccidn Somree. Na: V
DEPARTAMENTO: ___ Sailod) Q?r\)«,qd\)c’h\lo\

REPORTE DE ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE LA COMISION

NOMBRE DEL COMISIONADO: Akﬂmgm Chnsmmtas | i
No: Oficio___ 14113} FECHA: | 6-00L-\S

PERIODO DE LA COMISION: DEL _\4-0| - \S AL S=2a =\

ACTIVIDADES REALIZADAS:

No. ACTIVIDAD

1.- Actindo et de sorevunaSs, en 1 (\m&f’%(_\
2.- Se acode a T{\\)T’-\—cq\v a __monente Ac  HRAC ((\Q{\Q\\mg-*\ (\‘b\ff\‘

3.- Cona Qe PASaA

Observaciones:

NOMBRE Y FIRMA DEL COMISIONADO

>

A leur crclye Cyﬂ’?& Ve Lesume,

NOMBRE Y FIRMA DEL JEFE INMEDIATO
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