CD. OBREGON, SONORA. A 02 DE MAYO DEL 2024

A QUIEN CORRESPONDA
CLINICA HOSPITAL LIC. ADOLFO LOPEZ MATEQS
PRESENTE -

Asunto: Informe de aviso de comision.

Por medio de la presente, informo a usted, que llegué de regreso a esta unidad Hospitalaria en
buenas condiciones de la comision que fui asignado a:

Lugar: Hermosillo, Sonora,
Dia: 02/05/2024
Motivo de la comision:

Traslado de paciente C. Bernardino Santacruz Lopez, afiliacion: 669205, se envia a resonancia
magnética de craneo a salud por imagen en Hermosillo, sonora seglin solicitud de traslado 16935.
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Sin otro particular de momento, me despido de usted. A \ \\\"{ \\
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