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“ANO DEL BICENTENARIO DE LA CONSOLIDACION DE NUESTRA INDEPENDENCIA
Y DE LA CONMEMORACION DE LAS HEROICAS BATALLAS DE JUNIN Y AYACUCHO"
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PARA : Mag. Carlos Yovani Cuya Mamani
Director Ejecutivo de la Red de Salud Arequipa Caylloma 1 Fo 0w
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ATENCION : Lic. Diana Gamez Vera. ‘i 13 JUN 2021\
\

ASUNTO : Remito Fecha de Inicio del Proceso de Autoevaluacié

‘Responsable de Calidad

FECHA : 12 de Junio del 2024

Es grato dirigirme a usted para saludarlo muy cordialmente y a través del presente
hacer de su conocimiento, que la Microred de Salud 15 de Agosto inicio su proceso de
autoevaluacion, de acuerdo al cuadro que continuacién se detalla:

DENOMINACION DEL
ESTABLECIMIENTO CATEGORIA | FECHA DE INICIO
Centro de Salud 15 de Agosto 1-3 |17 de Junio _del
GOBIERNO REGIONAL AREQUIPA

2024 RED BE SALUS AREGUIA: BAYLLEMA

Centro de Salud Miguel Grau B 1-3 17 de Junio SEFT sl
del2024 14 JUN Wk

Puesto de Salud Miguel Grau A -2 17 de Junio &
del2024 Doc.....fiinisnnns EXP.luisrnimneennsinns s

Puesto de Salud Miguel Grau CD 1-2 17 de Junio Folios: Hora...........Firma:
del2024

Sin otro particular y agradeciendo la atencidn al presente, es oportuno expresarle mi
especial consideracién y estima.

Atentamente,
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AREQUIPA SOMOS TODOS Av. Salaverry N° 703 Urbanizacion 15 de Agosto
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