anexo I: Formulario de entrega de mesada
Nombre del Centro: 	N° de Unidad: 		 Departamento: 	

	N° SIPI
	NOMBRE
	APELLIDO
	FECHA DE ENTREGA
	FIRMA

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


	MESADAS ENTREGADAS
	Número de Mesadas
	Monto

	TOTAL
	
	







Firma Director del Centro			Firma de equipo de Alta Conducción Departamental

anexo II: Formulario de mesadas suspendidas 
Nombre del Centro: 	N° de Unidad: 		 Departamento: 

	N° SIPI
	
NOMBRE
	APELLIDO
	FECHA DE SUSPENSIÓN

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


Firma Director del Centro			Firma de equipo de Alta Conducción Departamental

	MESADAS SUSPENDIDAS
	Número de Mesadas
	Monto

	TOTAL
	
	






anexo III: cuadro resumen de mesadaS DE LA DIRECCION DEPARTAMENTAL

	CENTRO
	Monto de Mesadas entregadas
	Monto de Mesadas no entregadas
	Monto de Mesadas Suspendidas

	
	
	
	

	
	
	
	

	TOTAL
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