ZONA GHIMBG - MODU
ASUNTO: solicito, justificacién de inasistencia por
atencion de laboratorio médico.

SENOR : Lic. Efrain, CONDORI RIVERA
DIRECTOR DE LY YO.

AINISTERIO DE :
INIDAD DE GESHON mnrﬁﬂgcﬁl}&lcaﬁ
UNIDAD EJECUTORA 308
OPICHEA TRAMITE DOCHMENTARO Yo; Marysol, VARGAS RAMOS, identificado con
oF 19 NOV 2024 DNI. 01320480 con domicilio legal en el Jr.
Angamos 376 barrio Chacarilla Alta — Puno. Ante
. 2
‘ EXPED:‘TE N —,LML usted respetuosamente me presento y expongo:
HORA:_S 31}
L no pude asistir a mi jornada laboral el Viernes 15 de

Noviembre del afig’ en curso, tuve cita de atencién en el laboratorio de manera
presencial en el HOSPITAL Ill DE SALCEDO en horas de la mafiana. SOLICITO a su
despacho sefior director se me justifique mi inasistencia. Para la cual adjunto mi
constancia de atencién en laboratorio, de dicho establecimiento.

Sin mas que tratar ruego a usted acceder a mi peticion por ser justo y legal.

Yunguyo, 18 de noviembre del 2024.

Atentamente.

azol, VARGAS RAMOS

DNI. 01320480

Prof.



LYMIVUD LD 200U

CONSTANCIA DE ATENCION

HACE CONSTAR:
QUE EL PACIENTE SR (a):....MARL.SOL... . MARGAS | BATOD e
CON EL N° DE AUTOGENERADO... .. 32.G45C.......DNI..C1 2. Q450 .
HA SIDO ATENDIDO EN EL HOSPITAL IIl DE SALCEDO. EN EL SERVICIO DE
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