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SOLICITUD-DE INCLUSION EN EL REGISTRO DE DISTINCIONES, PREMIOS Y RECONOCIMIENTOS A
PROFESIONALES, INSTITUCIONES O EQUIPOS DEL SISTEMA SANITARIO PUBLICO DE LA REGION DE
MURCIA.

1. IDENTIFICACION DEL PROFESIONAL/INSTITUCION/EQUIPO

NOMBRE DEL PROFESIONAL, INSTITUCION O EQUIPO SOLICITANTE

DATOS DE CONTACTO

Responsable (Nombre/ puesto):

Direccién postal:

Teléfono(s):

Correo electronico:

2. DESCRIPCION DE LA DISTINCION, PREMIO O RECONOCIMIENTO
DENOMINACION DEL PREMIO

ENTIDAD QUE LO OTORGA

ANO DE CONCESION

RECEPTOR DEL PREMIO (institucion,s ervicio, unidad, grupo de trabajo, profesional...)

Registro de distinciones, premios y reconocimientos. Subdireccion de Calidad Asistencial, Seguridad y
Evaluacion. Servicio Murciano de Salud



Region de Murcia Servicio
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lidad Asist Murciano
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ALCANCE Y MOTIVO DE LA CONCESION (resultados practica asistencial, por resultados asistenciales o de salud,
por resultados gestores, por organizacion del trabajo, por calidad cientffico técnica, por aspectos sociales, relacionados
con tecnologfas médicas, con las tecnologfas de la informacion, con el medio ambiente, con la responsabilidad social

corporativa, por eficiencia econdmica, de investigacién o desarrollo, honorfficos, por trayectoria profesional, prestigio,
U otros méritos)

DOCUMENTACION QUE SE ADJUNTA

Registro de distinciones, premios y reconocimientos. Subdireccion de Calidad Asistencial, Seguridad y
Evaluacion. Servicio Murciano de Salud




