HOSPITAL
VILLA HERMOSA

Villa Hermosa, La Romana, R.D.
RINC:4-30-36717-6

Fecha: 12/09/2025
Lugar: Hospital Villa Hermosa

Licenciado

Freund
Ministro de Administracion Piblica
Su Despacho.-

Distinguido sefior Ministro:

Tengo a bien comunicarle para fines correspondientes, los nombres de las personas que conforman el
Comité de Calidad del Hospital Villa Hermosa, como sigue:
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Sin otro particular por el momento, le saluda con sentimientos de consideracion y estima.




