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Nombre:
Lugar:

Motivos:

Fecha:

Informe del trabajo realizado

Ministerio de Salud Publica

ORDEN DE TRABAJO

Horario:

AUTORIDAD NOMINADORA JEFE INMEDIATO FUNCIONARIO
Paguese:
DIRECCION DISTRITAL 05D03 PANGUA - LA MANA — SALUD £ NUEVD

OFICINA TECNICA LA MANA

Direccion: av. 19 de mayo y Medardo Angel Silva
Codigo Postal:. 030201

Teléfono: +593 (03) 2568072

www.salud.gob.ec
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