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INFORME DE LA COMISION- 2
J"; -
UNIDAD RESPONSABLE 7] FECHA DE ELABORACION
JURISDICCION SANITARIA #1 / 12/07 /2019
/
7 DATOS GENERALES 7
NOMERE DEL COMISIONADO MAURO JOAQUIN ALVARADO TEJERO
CARGO DEL COMISIONADOD TECHICO EN PROGRAMAS DE SALUD
ADSCRIPCION DEL COMISIONADO JURISDICCION &nwnﬂmn #1
PERIODO DE LA COMISION 16 AL 20, 22 AL 27, 29 JUL/19 AL 01 AGO/19
‘ BOTES, COCOYOL CACAO. ROJO

LUGAR DE LA COMISION GOMEL SABIDOS, ALLENDE. RAMONAL,

PALMAR. SACXAN, UCUM, ROVIROSA
IMPORTE DE VIAICOS OTORGADOS 4200/
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L RESer ICIA DE DESEMPENO DE LABORES O COMISIONES TEMPORALES
s EN LUGARES DISTINTOS AL DE ADSCRIPCION.
SERVICIOS ESTA

DE SALUD

JURISDRCCION No. NUM. DE OFICIO DE LA O DE MINISTRACION DE VIATICOS

SECTOR 1 RIO HONPO Y PASAJES: 2876 / 19
VECTORES /
16, 13,8, 4/JumcT201q
POR EL FUNCIONARIO RESPONSABLE DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA
ANTE LA CUAL SE DESARROLLO LA COMISION.
HAGO CONSTAR QUE EL C. MAURC JOAQUIN ALVARADO TEJERD

LABORO EN ESTA CIUDAD DE: BOTES. COCOYOL, CA(}AD, ROJO GOMEL, SABIDOS,
. ALLEMDE. RAMOMAL. PALMAR, SACXAN, UCUM,

ROVIROSA /
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POR LA DEPENDENCIA QUE GENERO LA COMISION
EL COMISIONADO CUMPLIO CON LOS TRABAJOS ENCOMENDADOS EN TIEMPO

Y FORMA CON BASE EN LOS REGUERIMIENTOS ESTABLECIDOS. il
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