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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
DELEGACIÓN ESTATAL EN YUCATÁN

PROGRAMAIMS~PROSPERA

ACTA CONSTITUTIVA DEL CONSEJO MUNICIPAL DE SALUD

En la localidad de Rh<l./" , Municipio de 8h<!-/... , Yucatán, siendo las
13 :3 O horas del dia {J del mes de NolI/Q!\eJtiilel año 2015, se reunieron los representantes de la

sociedad en general. de Instituciones Públicas. Sociales y Privadas, en el local que ocupa
!-l ~ /ttt VlJrAM 1€",v"'O con la finalidad de Constituir el Consejo Municipal de Salud, para
que participen y apoyen en las acciones de salud en beneficio de la comunidad.

El representante del Programa IMSS PROSPERA informa a los presentes, qUIenes integran el
consejo municipal de Salud. así como sus funciones y facultades.

Enterados los presentes de lo expresado por el representante del Programa IMSS PROSPERA. la
asamblea decidió constituir el Consejo Municipal de Salud con los siguientes cargos: PRESIDENTE,
SECRETARIO Y VOCALES,

Al término de la asamblea se dio lectura al A~WJ~¡\r~~~istentes, tomándose la protesta a los
miembros del Consejo. quienes aceptan el nombr~koo~ flMAttl¥lrticipar voluntariamente en el cargo,
finnando de conformidad. .,..••,••• -,n •.•••.•
Asi como dar seguimiento a los compromisos ema , par álisis en la próxima reunión.
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