SERVICIOS DE SALUD DE SAN LUIS POTOSI

DIRECCION: SERVICIOS DE SALUD DE SAN LUIS POTOSI

SUBDIRECCION: JURISDICCION SANITARIA NO.V
DEPARTAMENTO: PRIMER NIVEL

REPORTE DE ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE LA COMISION

NOMBRE DEL COMISIONADO: C. HECTOR JAVIER ACOSTA LIZCANO
No: Oficio 3671 FECHA: 10 DE SEPTIEMBRE DEL 2018
PERIODO DE LA COMISION: 7 DE SEPTIEMBRE AL 7 DE SEPTIEMBRE

ACTIVIDADES REALIZADAS:

No. ACTIVIDAD
1.- SE ACUDE A LA U.M.M. LA MOHONERA
2.- A SUPERVISAR LA COMISION MIXTA DE SEGURIDAD E HIGIENE
3.-
4.-
5.-
6.-
Zin
8.-
9.-
10.-
11.-
12.-

Observaciones:

Y

NOMBRE Y FIRMA DEL COMISIONADO

\>

C. HECTOR JA\{;ER\gtdsjA LIZCANO

NOMBRE Y FIR I.NMEDIATO

_G. EDGAR MEDINA TREVINO



