SECRETARIA DE SALLD
AN TAMA ROO

Dependencia: SERVICIOS ESTATALES DE
SALUD EN QUINTANA ROO

Direccion de: JURISDICCION SANITARLA Mo.1

Area: DEFTO. DE VECTORES

No. de Oficio: SESUSUCVENECTORES/M06 12021,

ASUNTO: Comision.

Chetumal, Q. Roo, a 15 diciembre 2021.

C. JOSE FRANCISCO MENDOZA LOPEZ.

JEFE DE SECTOR EN PROGRAMAS DE SALUD
PRESENTE.

Por medio del presente, le informo que se le comisiona del dia 16 al 18, 20 al 25,
27 dic 2021 al 01 ene 2022 del afio en curso, a las localidades de Sergio Butron Casas,
Alvaro Obregon Vijo. Alvaro Obregon Nvo., para realizar Actividades De Control Larvario,
por lo cual se le autoriza 12 dias de viaticos con cargo al Programa de Vectores.

Sin otro particular, me despido de Usted no sin antes enviarle un cordial saludo.
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CONSTANCIA DE DESEMPENO DE LABORES O COMISIONES TEMPORALES
EN LUGARES DISTINTOS AL DE ADSCRIPCION.
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