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Pereira, noviembre 06 de 2.015

Sefiores
SECRETARIA DE EDUCACION MUNICIPAL
MNémina

Cordial saludo,

Mi nombre s JOSE RAMON MOSQUERA CUERO, con cédula de ciudadania nimers 16481699
de Buenaventura, docente de la Institucion Educativa SURORIENTAL,

Me permito solicitar el retiro de mi suscripcidn del programa de salud oral COOMEVA, pues no
desen seguir en este,

Muchas gracias por su colaboracidn.

Atentamente,
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Radicacion entrada 59204
IClasificacion Peticion 6 Tutela
Fecha de radicacioén: [06 de noviembre de 2015 |Numero de radicado: 59204

Tipo de documento:

DERECHOS DE PETICION

Fecha de oficio
entrante:

Numero de oficio
entrante:

Persona natural o
juridica:

JOSE RAMON MOSQUERA CUERO

Descripcion o
@sunto:

SOLICITUD

Tiempo de respuesta
(dias):

IAnexos fisicos:

Descripcion de
anexos fisicos:

IAnexos digitales:

Destino:

OPERADOR SAC - Auxiliar

IAdministrativo

Copia a:
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