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Anexo ll
Oficio No.: 28732019

! INFORME DE LA COMISION :
UNIDAD RESPONSABLE = 1 FECHA DE ELABORACION
JURISDICCION SANITARIA #]1 / 7 12m7 2019
" DATOS GENERALES
NOMBRE DEL COMSIONADO JOSE GUADALUPE RAMIREZ HERNANDEZ
CARGO DEL COMSIONADO TECNICO EN PROGRAMAS DE SALUD
ADSCRIPCION DEL COMISIONADO JURISDICCION SANITARIA #1
PERIODO DE LA COMISION 16 AL 20,22 AL 27, 29 JUL/19 ALO1 AGO/19
BOTES, COCOYOL. CACAD. ROJO
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JURISDICCION NUM. DE OFACIO DE LA DE MINISTRACION DE VIATICOS SDIGCION No.
SECTOR 1 RIO HONDO Y PASAJES: 2873 2019 ISTRITO 1
VECTORES VECTORES
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POR EL FUNCIONARIO RESPONSABLE DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA
ANTE LA CUAL SE n?a\muo LA COMISION.

HAGO CONSTAR QUE ELC. JOSE GUADALUPE RAMIREZ HERNANDE?
BOTES, COCOYOL/ CACAQ, ROJOQ GOMEL, SABIDOS,

LABOROQ EN ESTA CIUDAD DE:
ALLENDE. RAMOMNAL. PALMAR. SACXAN, UCUM.
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DE SALUD
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NOMBRE Y SELLO
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Amuo  Mazpuro
POR LA DEPENDENCIA QUE GENERO LA COMISION

EL COMISIONADO CUMPLIO CON LOS TRABA JOS ENCOMENDADOS EN TIEMPO
Y FORMA CON BASE EN LOS REQUERIMIENTOS ESTABLECIDOS.
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