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“‘Afio de Bicentenario, de la consclidacién de nuestra Independencia, y de la
conmemoracion de las heroicas batallas de Junin y Ayacucho”

Rosacani, 19 de setiembre del 2024

QFICIO N° 025- 2024 —D. IE| N° 711 -ROSACANI ILAVE. ..

PARA : Dra. Norka Belinda Ccori Toro

: DIRECTORA DE LA UGEL EL COLLAO ILAVE
PRESENTE-
DE LA : Prof. Gladis Francisca Sarmiento Ancalli.

ASUNTO  : COMUNICO LICENCIA POR MOTIVOS DE SALUD

Es muy grato dirigirme a usted sefiora Directora, con la finalidad de
dar a conocer que la profesora Mariela Melisa LOPE FLOES, identificado con DNI
440661059 presenta un certificado de incapacidad temporal para el trabajo CITT N°A-
140-00017306-24 presenta a la Direccion de Ia Institucion Educativa Inicial N° 711 de
Rosacani - llave, para tal efecto doy a conocer a su direccién y acompario el
CERTIFICADO en copia simple. Asimismo solicito la resolucién del mencionado
documento.

Sin otro particular es pro;ﬁicia la oportunidad para reiterarle mis
consideraciones mas distinguidas y estima personal.

Atentamente,

W disfoncistd Sarmeno Ancal
! VO MBECTOR (Y



Formuiario 8003 - | USUARIO
CERTIFICADD DE INCAPACIDAD TEMPORAL PARA EL TRABAJO

EE.88: 140 - Hil PUNC
CiTT Mo A-140-00017306-24
Acta Bedicn: 2248526

Servicio: AD1 NEF ROLOGIA
Nombre Asagurado;  LOPE FLORES MARIELA MELISA
Dac. de entidnd: DN 446681059
Autegpemanda: B70T2TOLEFRMO0S
Tips de Atencian; CONSULTA EXTERNA
Conlingencis: ENFERMEDAD GOMUN
Had. Controd:
F. Prob, de Parto:
PERICDO INCAPACIDAD
Fetha de Inicta; 18/108/2024
Facha Fin; 22/09/2024
Total de Dips: 5
F. de Otorgamianto:  18/09/2024
NAS ACUMULADOS

Cofaacutivos: 5

No Consecinivos: g

PP.BR. Tratante MEDICO 50588

VELASQLUEZ RAMOS YVONNE

RuC: 20408266207
OBSERVACIONES

Dias da incapacidad Temporal Acumulade: 5

Usuario: VELASQUEZ RAMDS YVONNE MAGALY
Fecha:  18/09/2024 Hara:  13:711:52




