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| Por medio del presente informo a usted que el dia é Je Mayo

| NO: AF.__ /429340
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Del presente afio, traslade al paciente J‘up anred  Caplug J‘Qcm Ruaoltsta

Al Hospital ﬁAm\ Co 101‘367 }u’[al_eeas ed clalegan

| Saliendo de Navojoa alas _ ] T\-‘,SO hrs. y regresando a las 14930 s,

. Aproximadamente sin ningun contratiempo.
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SARA ELENA QUINTANA RUBIO DRA. AR

LIA EVELYN PEREA
PARAMEDICO DE LA COORDINACION ENCARGADO DE DESPACHO DE LA COORDINACION
UNIDAD NAVOJOA MEDICA REGIONAL DEL MAYO.

i B Ulnididios logramos mas

Bivd. Hiclalgo Mo.15 Col. Centro C.R 83000.
Telafonao: (662) 217 1028, Hermoslito, Sonora / www sonara gob.imx

Blvd. J. Aimada 2101 Col. Deportiva Navojoa, Sonora.
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