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Direccién de: JURISDICCION SANITARIA No.1

Area: DEPTO. DE VECTORES

No. de Oficlo: SESNS1/CVENECTORES/73//2019.

«2019, afio del respeto a los derechos humanos”

ASUNTO: Comision.

Chetumal, Q. Roo, a 15 enero 2019.

C. LILIA MARIA UC PENA.
TECNICO EN PROGRAMAS DE SALUD
PRESENTE.

Por medio del presente, le informo que sé le comisiona del dia 30 enero al 01 de
febrero/19 del afio en curso, a las localidades de Bacalar (Col. Gonzalo Guerrero, Serapio
Flota, Sor Juana Ines, Colosio Y Nvo. Progreso), para realizar Actividades De Control

Larvario, por lo cual se le autoriza 2 dias de viaticos con cargo al Programa de Vectores.

Sin ofro particular, me despido de Usted no sin antes enviarte un cordial saludo.
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