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SMART VET
CLINICA VETERINARIA

Quito, 19 de Julio del, 2023

CARTA DE AUTORIZACION

Dr. Oswaldo Albornos
Director de la Escuela de Medicina Veterinaria UDLA

Dra. Consuelo Torres
Coordinadora de la Escuela de Medicina Veterinaria

UDLA PRESENTE

POR MEDIO DE LA PRESENTE ME PERMITO CERTIFICAR LA INSCRIPCION Y
AUTORIZACION, A DOMENICA FERNANDA CARILLO ROMERO CON CC:
1721817367 Y CON ID-BANNER: A00039075, PARA REALIZAR HORAS DE
PRACTICAS PREPROFESIONALES, COMO PARTE DE LA FORMACION REQUERIDA
POR LA CARRERA DE MEDICINA VETERINARIA Y ZOOTECNIA EN LA
UNIVERSIDAD DE LAS AMERICAS, DICHAS HORAS LAS SERAN CUMPLIDAS EN
CLINICA VETERINARIA SMARTVET (EMAIL: SMARTVETQUITO@GMAIL.COM;
TELEFONO: 02 2430090), BAJO LA SUPERVISION DEL DRA./MED. VET. PAOLA
ZAMORA CON REGISTRO SENESCYT: 1010-2022-244803 EL DiA DE INICIO SERA
EL 24/JULIO/2023 Y CULMINARAN EL 1/SEPTIEMBRE/2023, REALIZANDO
ACTIVIDADES DE LUNES A SABADO DESDE LAS 8 DE LA MANANA HASTA LAS 5
DE LA TARDE, Y DE 9 PM A 6 AM (VELADAS), PARA COMPLETAR UN TOTAL DE
245 HORAS DE TRABAJO. LAS ACTIVIDADES PREVISTAS SERAN: LA REALIZACION
Y ASISTENCIA EN CONSULTAS DENTRO DE LA CLINICA, COLOCACION DE
FARMACOS PARA PACIENTES DE CONSULTA U HOSPITALIZACION, Y ASISTENCIA
DURANTE PROCESOS QUIRURGICOS Y ANESTESICOS.

Atentamente,

Dra. Paola Zamora

Wetftca Vetennana Zootecnisty

() ‘Reg.: 1010-2022-24480

NICOLAS LOPEZ E3-36 Y
EDUARDO SOLORZANOB

smartvetquito@gmail.com

0987513761- 02 2430090
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