SERVICIOS DE SALUD DE SAN LUIS POTOSI

DIRECCION: COEPRIS
SUBDIRECCION: OPERACION SANITARIA
DEFARTAMENTO: VIGILANCIA Y CONTROL SANITARIO

REPORTE DE ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE LA COMISION

NOMBRE DEL COMISIONADO: Angel de Jesus Velazquez Ramos
No: OFICIO: 33 = FECHA:  06/03//2023
PERIODO DE LA COMISION: DEL: 270212023 AL: 03/03/2023

ACTIVIDADES REALIZADAS:

No. ACTIVIDAD

1.- se realizaron 2 visitas de opinion técnica y 1 informativa en Tamuin. S.L.P.
2.- s& realizaron 4 visitas de opinion técnica en Tamasopo. 5.L.P.

3.- se realizaron 6 visitas de opinion técnica en Tamasopo. 5.L.P.

.- se realizaron 4 visitas de opinion técnica 1 informafiva en Tamasopo S.L.P,
5.- se realizaron 3 visitas de opinion técnica en Ciudad Valles . S.L.P.
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Observaciones:

NOMERE Y FIRMA DEL COMISIONADO
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~IN. Angel deJesus Velazquez Ramos
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NOMEBRE Y FIRMA DEL-JEFE INMEDIATO
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DRA. LADY LAURA SANCHEZ GOMEZ




