QE)@ EL RECREO
Otros/describir

Estimados

Por medio de la presente
solicito a usted permiso para cerrar el local tarde el dia de hoy jueves 03/07/2025 ya que se nos presento dos cirugias en la tarde horario estimado de salida de todos es
entre 2 de la madrugada a 3 de la madrugada del viemnes 4/07/2025 y los pacientes van a ser anestesiados, el motivo del cierre de local tarde es porque los pacientes
deben salir con prétesis dentales provisionales después de las cirugia a cada uno cada pacientes va a quedar con sus respectivos familiares por ser de Ia tercera edad.

EL personal a cargo es:

1720852985 SALAS PANTOJA DIANA ELIZABETH (PERSONAL ENCARGADA DE CLINICA)

1753065984 SARANGO MEDRANO JOEL ALEXANDER (ASISTENTE DENTAL)

Nombre: DIANA ELIZABETH SALAS PANTOJA Fecha Inicio: 4/7/2025, 11:00
1714279971 DR. JOAQUIN AUGUSTO RICAURTE BURGOS
9)%9%&&77&%\?82&&)5 RUIZ VILLACIS (TECNICO DENTAL) recgatin: 47712025, 12:00

1710197201 ANITA DEL ROSARIO JAUREGUI MANOBANDA (PACIENTE 1)
1703337194 CLARA BENAVIDES (PACIENTE 2)

Seguros de contar con su autorizacin quemadas agradecdeguridad: No esté autorizado

Saludos Cordiales




