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INFORME DE LA COMISION 5
UNIDAD RESPONSABLE FECHA DE ELABORACION
JURISDICCION SANITARIA #1 14/08/2§19
DATOS GENERALES
NOMBRE DEL COMISIONADO ALFREDO AUDOMARQ BRICENO CANO
ral |
AR O RMADES JEFE DE DISTRITO EN PROGRAMAS DE
SALUD;

ADSCRIPCION DEL COMISIONADO JURISDICCION SANITARIA #1
PERIODO DE LA COMISION 16 AL 17, 19 AL 24, 26 AL 31 AGO/19
AR GE LA OO COCOYOL CACAOD, ALLENDE, RAMONAL
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MPORTE DE VIATICOS OTORGADOS 385
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SERVICIOS ESTATALES DE SALUD

| SDICCION SANITARIA No. 1
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FIRMA DEL COMISIONADO FIRMA DEL JEFE JNMEDIATO
C. ALFR UDOMARO BRICENO
CANO C. RUBEN O CRUZ PEREZ
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% Oty j DE DESEMPENO DE LABORES O COMISIONES TEMPORALES
EN LUGARES DISTINTOS AL DE ADSCRIPCION.
SERVICIOS ESTATALES
WIRSERCCION M4 NUM. DE OFICIO DE LA ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS
SECTOR 1 RIO HONDO Y PASAJES: 3344 /2019
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POR LA mmnine{n QUE GENERO LA COMISION

EL COMISIONADO CUMPLIC CON LOS TRABAJOS ENCOMENDADOS EN TIEMPO
Y FORMA CON BASE EN LOS REQUERIMIENTOS ESTABLECIDOS.
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EL TITULAR DE LA UNIDAD RESPONSABLE
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