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ART. 9-A, FRACCION IV: Inciso a) La relacién de los consejos o comités de

consulta, o de vinculacién con los sectores social y privado, asf como los
integrantes de los mismos.

Nombre del documento: Comité Municipal de Salud.

Periodo que se publica: Administracién 2015-2018

Unidad Administrativa responsable de poseer la informacién:
Direccion Salud

Titular de la Unidad Administrativa: Maria de Lourdes Rosado Caamal
'l:
Titular de la UMAIP: Angel Antonio'Jiménez Villacis

Fecha de generacién del documento: 02/Octubre/2015

Fecha de actualizacién de la informacién: 15/Abril/2016
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Servicios de Salud de Yucatdn
Direccién de Prevencién y Proteccién de g Salud,
Subdireccién de Salud Péblica
Jurisdiccién SanitaricNo __,
Depariamento de Promocién de la Salud

Estando reunidos er{fl Municipio de in'Mf ; 'Zd&eﬁﬂ

del Estado de g Loaden e , ¥ siendo las 2% 7 D horas, del dia
de Mdd 2013, En el local de_Dea /. % [ _H. «tadoP or

Asi mismo, se enconfraban reunidas autoridades Municipales, representantes de las
Instituciones Publicas, Sociales, y Privadas, y también representantes de Ia comunidad y
de las comisarfas, con el fin de llevar a cabo la instalacién del Comité Municipal de Salud,
y establecer el compromiso de la prestacién de los servicios de salud y la planificacién de
la participacién social en los: planes de frabajo y programas de salud. Los antes
mencionados reunidos declaran estar de acuerdo con la formacién del comité y con los
compromisos que adquieran para mejorar la salud y el bienestar de su Municipio.

Los integrantes del Comité Municipal de Salud, las Instituciones, y personas que asistieron
firman para constancia y validez de este acto.

integrantes del cuerpo directivo del Comité Municipal de Salud

Cargo _ Nombre %_
Presidente X o0-l) Hritn: Tolr i
Secretario del comité Grie oy Jovdty Becol (fogoge/ |
Asesor técnico j}w Todertp ey /E-w,ebi ¥a
Comisiones
Nombre de ia Comisién. »___Coordinador , Firma

| Comisién de enfermedades crénicasy | VA7 Mt Fagika T
del adulto mayor. ; 9@& Ate, ) Ve
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Comisién de seguridad y accidentes, .

Comisién de salud del nifio, adolescente
y la myjer.

Comisidn de Salud Mental.

Comisién de Determinantes de la Salud.

Comisién de Urgencias y Desastres.

Hnforo

Comisién de enfermedades PRexalors

tfransmisibles,
/x"@'ﬁé‘

Autoridades de igs comisarias
(Comisarios o Presidentes de los comités locales de salyd que no estén contemplados en
el cuerpo directivo).
,Nombre / Institucién Cargo Firma
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Ofras autoridades representantes de O.N.G.
(Que no estén contemplados en el Cuerpo Directivo).

Nombre / Institucién Cargo Firma
Siendo las y siendo las //: 2 © horas, del dia 2 de 02&#( de 2018, da por
concluido este acto. W AVUNTAMEENTO
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LISTA DE ASISTENCIA
COORDINACION DE PROMOCION DE LA SALUD
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