SERVICIOS DE SALUD DE SAN LUIS POTOSI

DIRECCION: COMISION ESTATAL PARA LA PROTECCION CONTRA RIESGOS SANITARIOS

SUBDIRECCION:

DEPARTAMENTO: _ DEPARTAMEMNTOD DEL SISTEMA ESTATAL SANITARIO

REPORTE DE ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE LA COMISION

NOMBRE DEL COMISIONADD: L.D.G. MARTIN IS5AC CARRANZA ALMENDAREZ
No: Oficia. 115 FECHA: 02.05.2023
PERIODO DE LA COMISION: DEL 27.04,2023 AL 28.04.2023

ACTIMIDADES REALIZADAS:
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1 |Toma de evidencia grafica en evenlo de fa Jurlsdiccidn Sanitana N IV
-"'.‘_,.r"
..r""'r‘-‘-
_‘"“H"
e
=
;" Ohbservacionas:

/ Pt
1 EE—
— f

NOME MA DEL COMISIONADD
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LIC. MARTO ALBERTO MABAINEZ TORRES M.5.P
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