
No.PERMISO Nombre/razon social Concepto del Permiso Autorizo Vigencia

SIN MOVIMIENTO

LICENCIAS VENDEDORES AMBULANTES

Direción General de Protección Contra Riesgos Sanitarios
Servicios de Salud de Sonora
Secretaría de Salud Pública

Relación de Permisos Expedidos por el Periodo:U.C.S. SANTA ANA, SON. 21 DIC.2007 AL 31 ENERO 2008


