PROGRAMA NACIONAL DE VACUNACION

DE PREVENCION CONTRA COVID-19 DE LA
TEMPORADA INVERNAL

PRIMERA DOSIS Y REFUERZO

ZONGOLICA

16 AL 20 DE ENERO / 8:00 A 14:00 HRS

SEDE DIRECCION

Centro de Salud Nacaxtla Domicilio conocido
Centro de Salud Tlanecpaquila Domicilio conocido
Centro de Salud La Concepcion Domicilio conocido
Centro de Salud Tehuilango Domicilio conocido
Centro de Salud Xochiojca Predio Citlalapa S/N
Centro de Salud Laguna de Ixpaluca Camino a Ixpaluca S/N
Centro de Salud Xochiojca Domicilio conocido en EI Naranjal
Centro de Salud Zomajapa Camino a Zongolica S/N
REQUISITOS

- Folio de vacunacion -CURP . Comprobante de domicilio reciente
- En caso de segunda dosis, comprobante de la primera aplicacion de la vacuna contra
COVID-19 (se entrego después de la aplicacion de la primera dosis)

Consulta sedes e informacién en coronavirus.veracruz.gob.mx y
Il E] © Gobierno de Veracruz

BRIGADA @i, VERACRUZ

\“\\\)(75 My \\\\)U\ .l//
oG, SN
Sgi N SOBIERNO DL 20 8 SALUD C . {0 coBiERNO CRUZ
g‘g«\ﬂi@/ MEXICO %ﬁg;i"l;'// SECRETARIA DE SALUD orrecaminos é’ DELESTADO e desaiud [ dovermcnz = =



