
Consultorio Rural de María Elena

María Elena, 07 de Agosto 2015

Estimados:

CENTRO DE ALUMNOS ESCUELA D.133

Junto con saludar, queremos invitarles muy cordialmente a participar del apoyo y

la convocatoria para conformar el CONSEJO DE DESARROLLO DE SALUD, el

cual tiene como objetivo la gestión y participación de la comunidad en temas de

salud, que tendrá como objetivo favorecer el trabajo comunitario y el modelo de

atención familiar.

DIA: MIERCOLES 12 DE AGOSTO DE 2015
LUGAR: AUDITORIO DE LA MUNICIPALIDAD
HORA: 010:00 HRS AM

Esperamos contar con su valiosa participación

Sin otro particular se despide,
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Psicóloga. Ingryd artínez
Encargada programa de salud mental
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ACTA DE REUNIONES
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Emisión: Enero 2015
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