~ GOBIERNO DEL _ 3 E DO‘\ \Ex
ESTADO DE MEXICO
C E_Q_) DECISIONES FIRMES, BESULTADOS FLIERTES.

REGISTRO MUNICIPAL DE TRAMITES Y SERVICIOS
CEDULA DE INFORMACION
SISTEMA MUNICIPAL PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA
FAMILIA

ook i el al E3E

CONSISTE EN BRINDAR ATENCION MEDICA ESPECIALIZADA DE REHARILITACION A USUARIOS CON DISCAPACIDAD O PADECIMIENTOS
| POTENCIALMENTE DISCAPACITANTES

| CONSTITUCION POLITICA DE LOS ESTADOS UNIDOS MEXICANOS D.O.F 05-11 1917 ULTIMA REFORMA D.Q.T 13-04-201 |
| LEY GENERAL DF SALUD D.Q.F 07-11-1994, ULTIMA REFORMA D.O.F, 27-04 2010

LEY DE ASISTENCIA SOCIAL

LEY GENCRAL DE LAS PERSONAS CON DISCAPACIDAD

NORMA CFICIAL MEXICANA NOM-004-5543-2012 DEL EXPEDIENTE CLINICO

ESTUDIO ORGANICO DEL SISTEMA NACIONAL PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA

DIRECCION WEB NIA

PERSONAS QUE PRESENTAN ALGUN TIPO DE DISCAPACIDAD

B

PERSONAS FISICAS
NIA
N/A o
MNiA
PERSONAS JURIDICO COLECTIVAS
N/A N/A N/A N/A
INSTITUCIONES PUBLICAS =
N/A MNIA NiA N/A

45 MINUTOS.

Fundamento juridico ACTA DE JUNTA DE GOBIERNO NO.3 DE FECHA 30 DE

$ 105.00 JUNIO DE 2022

| :
EFECTIVO | X | TARJETA DECREDITO  N/A| TARJETA DE DEBITO | N/A EN LINEA WORJ:&&? N/A
| .

EMN CAJA DE LA UNIDAD DE REHABILITACION E INTEGRACION SOCIAL DE JILOTEPEC
N/A

CUANDO SE HAYAN CUMPLIDO LOS OBJETIVOS DEL TRATAMIENTC Y EL PACIENTE SEA DADO DE ALTA DEL
SERVICIO DE REHABILITACION.

LA AFIRMATIVA SE DA CUANba EL PACIENTE SOLICITA LA FICHA PARA SER ATENDIDO FOR EL MEDICO




'~ GOBIERNO DEL
ESTADO DE MEXICO

DE'PENDEMC;A' aﬁmzsm

UN]DA_ ADMlNISTRATWA RESPONSABLE

SISTEMA MUNICIPAL PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA DE JILOTEPEC ‘ UNIDAD DE REHABILITACION £ INTEGRACION

SOCIAL
TITULAR DE (A DEPENDENCIA: C. VERONICA HERNANDEZ TORALES
i | CALLE: [DESV A XHIXHATA NO INT. ¥ EXT: SIN
COLONIA: | XHIXHATA MUNICIPIO: ‘ JILOTEPEC '
CP: | 54256 ‘ HORARIO Y DIAS DE A‘EEN&_;’ION: LUNES A VIERNES DF 8:00 A 16:00 HORAS
ey B e s e B D Y - CORREQ ELEC[RONICO:
761 734 40 00 } N NIA uris2224@gmail.com

OTRAS OFICINAS QUE PREgTAN EL SERVICIO

OFICINA: |N;‘A
RQHBRE_'-I_:"EL LAR DELAOFICFNA, 1 NJA o
BOMGIG: | CALLE: |NJA ” - NO.INT. Y EXT: | N/A
COLONIA: | N/A ' MUNICIPIO: | N/A
ce: | A ‘Hom_;u:_t_pigs_pé ATENCION: | A '
LADA; b “H:LI:F{}NOS e TR e CORREO ELECTRONICO:
N/A - NiA NiA NIA i N/A '
.FbB,MATQ(SJ_ S N/A
DECARGARLES S
INFORMACION ADICIONAL
PREGUNTA FRECUENTE | | ;SI PERTENEZCO A OTRO MUNICIPIO ME PUEDE DAR TRATAMIENTO EN ESTA UNIDAD?
RESPUESTA: i

PREGUNTA FRECUENTE2: | ;DE CUANTAS SESIONES CONSTA MI TRATAMIENTO!
RESPUESTA: DEPENDERA DEL AVANCE DEL PACIENTE EN CADA SESION

PREGUNTA FRECUENTE 3 | NO PERTENEZCO A ESTE MUNICIPIO Y NECESITO SOLICITAR APOYO PARA LA PROTESIS ; PUEDO
et . |HACEREL TRAMITE EN ESTA UNIDAD?

RESPUESTA: MNO, EN ESTA UNIDAD 5E LE APOYA CON LA CON.S.ULTA MEDICA Y LAS TERAPIAS, EL TRAMITE DE LA PROTESIS
LO TIENE QUE REALIZAR EN EL MUNICIPIO DONDE RADIQUE

TRAMITES O SERVICIOS RELACIONADOS

TERAPIA FISICA, TERAPIA OQCUPACIONAL Y TERAPIA DE LENGUA]I:

ELABQRO: | wsro BUE! o - i 0 FECHA DF ACTUALIZACION:
' ool | 23/03/2023.
\

ING. MARLEN TORALES COLIN CVER NICA H AND T RAUESDes, [ldxice  foif

ENLACE DE MEJORA REGULATORIA DEL DIRECTO DEL §IS A MU NI'QIE’AL DIF bty A
SISTEMA MUNICIPAL DIF _ G :




