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Salud

Zapopan

OPD SERVICIOS DE SALUD DEL MUNICIPIO DE ZAPOPAN
Direccién General, Direccién Administrativa
Departamento de Recursos Humanos

Solicitud de Licencias

R

0

Zapopan
J

unidad: 0.p.0. ez () eva. (O ecvs. () cv.r. () cv.vitade pe.() c.v.staLucia(() c.v.Nifa Eva@
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Datos del Trabajador
Nombre del Trabajador
Apellido Paterno Apellido Materno Nombre(s)
No. Empleado Servicio Horario,
Dias/descanso Categoria

Tipo/Plaza: Base O Confianza O Interinato O T. Determinado O

AN

. )
Tipo de licencia

L]

Ordinario

(3 dias habiles antes)

[]

Permiso sin goce de sueldo

Dia Econémico

[]

No. de dias

{con letra)

Del

al del mes

Otros |:]

Cumpleanos D

del mes

Permisos con goce de sueldo E:I

de 20

de 20

Motivo

sello de Recursos Humanos.

Fecha de solicitud )

Este documents es solo una solicitud yno sera considerado como procedente hasta en tanto contenga ambas firmas de autorizaciény el
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Observaciones
\

—

Firma del Trabajador
{manifiesto bajo protesta,decir la verdad)

AUTORIZACION

Jefe del Servicio

O

—

Recursos Humanos

Sello de Recursos Humanos

- _
= ESTE DOCUMENTO DEBE SER LLENADO SIN FALTAR NINGUN DATO

CRUZ VERDE NORTE CRUZ VERDE SUR

HOSPITAL GENERAL DE ZAPOPAN

CRUZ VERDE FEDERALISMO CRUZ VERDE VILLA DE GPE. CRUZ VERDE SANTA LuUcia

CRUZ VERDE NINA EVA
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