SaIUd Sistema Unificado de Gestion II

" Secretaria e Salud Atencion y orientacion al usuario de los Servicios de Salud

Calendario de Apertura del Buzén SUG II

Fecha dia: , mes: , aho: , Entidad Federativa: , Alcaldia o Municipio:

Nombre del Establecimiento: , CLUES:

Enero

Febrero

Marzo
Abril

Mayo

Junio

Julio

Agosto

Septiembre

Octubre

Noviembre

Diciembre

Observaciones:

Para participar en el proceso periddico de apertura del Buzén de atencién del SUG II, los siguientes responsables firman de
conocimiento:

Director y/o Responsable del
establecimiento de Atencion Médica

Gestor de Calidad

Aval Ciudadano o Usuario de los
Servicios de Salud




