'PROGRAMA DE MEJORA REGULATORIA 2024
 TERCER REPORTE BIMESTRAL

Sujeto Obligado: Hospital del Nifio Morelense

De acuerdo al contenido del Programa de Mejora Regulatoria 2024 en las fracciones I, II, III y IV

I.- Tramites y servicios por inscribir, modificar y/o eliminar en el Registro Estatal de Tramites y

Eam

Servicios (RETyS):

PﬁnHOZ nOZv_wO_sm._.HU> W Todos los trdmites se encuentran vigentes.
AVANCES PARA EL W . o
CUMPLIMIENTO: | Terminado al 100% |

II.- Periodos de realizacién de revisiones de mejoras a sus Tramites y Servicios inscritos en el RETyS.

Todos los tramites se encuentran vigentes.

III.- Tramites y servicios que seran mejorados dentro de los seis meses posteriores a la entrada en
vigor de cada Programa.

4  INFORMAR EL AVANCE DE CUMPLIMIENTO Y mZm

TRAMITE O SERVICIO . ACCIONES DE MEJORA SU CASO ANEXAR DOCUMENTAL QUE JUSTIFIQUE
| 'O LA CAUSA POR LA QUE NO SE A CUMPLIDO N x

Ninguno N/ A m N/ A
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