DIRECCION:

SUBDIRECCION:
DEPARTAMENTO:

NOMBRE DEL COMISIONADO:

No: Oficio

PERIODO DE LA COMISION:

- SERVICIOS DE SALUD DE SAN LUIS POTOSI

SERVICIOS DE SALUD DE SAN LUIS POTOS

JURISDICCION SANITARIA NO.V

SALUD REPRODUCTIVA

REPORTE DE ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE LA COMISION

~ ENF. CINDY MARTINEZ GONZALEZ

FECHA:

21 DE OCTUBRE

19 DE OCTUBRE AL 20 DE OCTUBRE

ACTIVIDADES REALIZADAS:

No.

ACTIVIDAD

JORNADAS DE DETECCIONES DE PAPANICOLAQOU, VPH POR HIBRIDACION

Y EXPLORACIONES FISICAS DE MAMA

VISITA DOMICILIARIA A PACIENTES PENDIENTES DE PAPANICOLAQO DE 1RA VEZ

~ DESPUES DE 3 ANOS

NOMBRE Y FIRMA DEL COMISIONADO

Cu\ e @
C. CINDY MARTINEZ GONZALEZ

NOMBRE Y FIRMA DEL JEFE INMEDIATO
DR. ALEJANDRO GONZALEZ LEZAMA
COORDINADOR DE SALUD REPRODUCTIVA




