GOBIERNO DEL _
ESTADO DE MEXICO

EDOAAE

DECISIONED FISVES, RESULTADRDS FUERTES.

REGISTRO MUNICIPAL DE TRAMITES Y SERVICIOS
» CEDULA I)E lNFDRMACION

CONSISTE EN: BR!NDAR ATENCION ODONT OLOGXCA PARA LA PREVENCION Y B&JANEK) ADECUA!X) DE LAS MEIMDADES
s BUCALES DE LA POBLACION.

1. CONSTITUCION POLITICA DE LOS ESTADOS UNIDOS MEXICANGS: ART 4

2. LEY GENERAL DE SALUD: ART. 1, ART. 2 ART 3 NUMERAL 1. ART 6 NUMERAL 3.3, ART 17 BIS, ART 24 ART 25, ART
27. ART 30, ART 32, ART 34, ART 35, ART 50, ART 51, ART 51 BIS, ART 51 295 2, ART 521 HIS 3, ART 33, ART 54 ART 77
BIS 37, ART 78, ART 79, ART 167, ART 168, ART 173-178

LEY GENERAL PARA LA INCLUSION DE LAS PERSONAS CON DISCAPACIDAD ART 1 FRAC 1.56.60,67,6%
LEY DE ASISTENCIA SOCIAL ART 9
LEY DE ASISTENCIA SOCIAL DEL ESTADO DE MEXICO ART &, 13, 17, 18 41,

DOOBRIA OFICIAR MEXBCANS NOM-IM-SSAR 012, THEL EXPEDIENTE CLRGCO.
DMRIA OFCIAL MESICANA NOM-OIS-SSATINZ, PARA LA ATENCERS lNIEGRAL A PERSONAS COM
DN CAPACITIATS.

B o w

7. NORMA OFICIAL MEXICANA NOM-031-SSA3-2012. ASISTENOA SOCIAL. PRESTACIKIN DE SERVICIOS DE
ASISTENCIA SOCIAL A ADULTOS ¥ ADULTOS MAYORES EN mnmmm DB RIESGO ¥ VULNERABRIDAD.

| FICHA DE PAGO
1S1|NOX |DIRECCION  |N/A
| WEB

CUANDO EL PACIENTE PRESENTA UN CUADRO CLINICO QUE ALTERE SU SALUD BUCAL
EN GENERAL

PEESONAS FISK‘,‘AS

ORIGINAL | COPIAS) | |- COMSTITUCKIN POLITICA DE LOS ESTADOS UNIDOS
MEXICANGS: ART 4

2.~ LEY GENERAL DESALUD: ART. 1 ART. 2ART 3 .
NUMERAL 1, ART & MUMERAL 13, ART 17 BES, ART 24 ART
25, ART 27, ART 30, ART 52, ART 34, ART 35, ART Si, ART 51,
ART 51 BIS, ART 51 BIS 2. ART 571 BIS 3, ART 53, ART 54,

ART 77 BAS R7, ART?&.&RT'E ART 167, ART 168, ART 173
17%

3.- LEY GENERAL PARA LA BICLUSION DE LAS PERSOMAS
CON BISCAPACIDAD ART 3 FRAC 156606755

; 4.- LEY DE ASKTEMCIA SOCIAL ARTD

5.- LEY DE ASISTENCIA SOCIAL DEL ESTADO DE MEXK
ART9, 13,17 38 41,

6.~ NORMA OFICIAL MEXICANA NOM-004-SSA3-2012 DEL,
EXPEDIENTE CLINICO.

i. FEHADEPAGO
2 HOADECITA

@ u
88

NOBMA QFICTAL MESGCANA N()ml&-SSAMIZ. PARA
LA ATENCH®R DNTECRAL A PERSONAS 00N
DISCAPACTDRATS.

7.- NORBMA OFICIAL MEXICANA NOMO31-SSA3-2012.
ASISTENCIA SOCIAL. FRESTACION DE SERVICKOS DE.
ASISTENCIA SOCIAL A ADULTOS ¥ ADULTOS MAYORES
EN STTUACION DE REESGO ¥ VULNERARILIDAD.

8.- LA FECHA DE PAGO SIRVE COMO ELEMENTO DE
COMPROBRACION PAR (FUE EL PACTENTE ENTRE AL AREA,
Amsm%‘mmmmmmmmmawm

9.~ LA HOJA DE CITA SERVIRA PARA REALIZAR BL PAGO
ENCAIA ES ESTA HOJA MUESTRA EL DIA ¥ LA HORA DE
LA CITA. EN CASD DE QUE EL PACIENTE LLEGUE BN
OTRO DA U BORARIO MARCADC EN LA HOM NO SELE
PUEDE BRINDAR LA ATENCION SOCCLEITADA




45 MINUTOS POR SESION TIEMPO DE

 RESPUESTA:

| $70.00

LEY QUE CREA LOS ORGANISMOS FUBLIOOS DESCENTRALIZADOS DE ASISTENCIA SOCIAL, DE CARACTER

| MUNICIPAL, DENOMINADOS  “SISTEMAS MIRIICTPALES PARA FL DESARROLLD INTEGRAL DE LA FAMILIA™

CAPITULO SEGUNDO ARTICULO 4 EL PATRIMONIO DE LOS ORGANISMOS PURLICOS DESCENTRALIZADGS

| MUNICIPALES, SE INTEGRARA CON LOS SIGUIENTES RECURSOS.

{11 EL PRESUPUESTO QUE SE LE SEA ASIGNADO POR EL AYUNTAMIENTO ¥ QUE SE’CONMEDRA

| ANUALMENTE EN SUS PRESUPUESTO DE EGRESOS, AST COMO LOS BIENES Y DEMAS INGRESOS QUE EL
| GOBIERNO DEL ESTADO, LA FEDERACION O CUALQUIER OTRA ENTIDAD O BNTUICION LES OTORGA O

DETIENEN.

1L LAS APORTACIONES, DONACIONES , LEGADOS Y LAS LIBERALIDADES QUE RECTIBA DE LA PERSONA
FISICA O MORALES;

1V. LOS RENDIMIENTOS, RECUPERACIONES, BIEENES, DERECHOS Y DEMAS BIGRESOS QUE GENEREN SUS
INTERVENCIONES, BIENES Y OPERACIONES.

FORMA DE PAGO: TARJETA DE i .a| ENLINEA(PORTAL DE | N/
g EFECTIVO| X | (pioer 8 WA | TARJETA DEDEBITO | WA PASOSY A
_ i’n g;f ARSEDE?ODRA EN CAJA DE LA TESORERIA DEL SISTEMA DIF MUNICIPAL DE SAN JOSE DEL RINCON
OIRAS |
ALTERNATIVAS: -
By EL TRAMITE NO SE REALIZARA Sl EL PACENTE NO REALIZA FL PAGO CORRESPONDIENTE DEL SERVICIO, §1
il A EL PACIENTE LLEGA DESPUES DE LA TOLERANCIA A LA CONSULTA, S1EL PADECIMIENTO REQUIERE DE
mmﬁé%n 5 |ATENCION DE SEGUNDO NIVEL O MAS.
"Mﬁs :i’:j' ‘ EL TRAMITE SE REALIZARA SI: EL PACIENTE PAGA LA FICHA CORRESPONDIENTE, S CUMPLE CON LA CTTA

{ ESTABLECIDA, SIEL PACIENTE TIENE UNA BUENA ACTITUD PARA EL TRATAMIENTO Y SICUMPLE CON EL

REGLAMENTO GENERAL INTERNO DEL AREA.




T cosmvopa
¥ ESTADO DE MEXICO

DEPENDENCIA U ORGANISMO: ' UNIDAD ADMINISTRATA RESPONSABLE:
SISTERSA MUNICIPAL DI SAN JOSE DEL RINCGN UNIDAD DE REHABILITACION £ INTEGRACION SOCIAL
mnzmmm ’ g DRA. AMERICA SELENE ROLDAN VAZQUET
DOMICIIO: | CALIE: Em&mwmmmm gwo. INT. Y EXT.: g N/A
COIONIA: | CENTRO MUNICIPIO: | SAN SOSE DEL RINCON
ce.: | 50880 | HORARIO Y DIAS DEATENGIONS | LUNES A VIERNES DF 09:00 AM A 0500 P8
(ADA: | TELEFONOS: o EAX: CORRED ELECTRONICO:
o1-712 1242067 N/A N/A
1242068
OTRAS OFICINAS QUE PRESTAN EL SERVICIO
oRONA [n/a
NOMBRE DELTITULAR D LACFICiNA: | /A
BOMIGUO. | cauE: | v/ NO.INT.YEXT.: |N/A
couomeR: | nya | smumecro: m
cr: |mm YA
tapa: | ®ss | rax: CORREG ELECTRONICO:
NA | N/A N/A N/A N/A
MUNICPIOS QUEATIENDE: |
i INFORMIACION ADICIONAL

PRESUNTE SRECURMIE 11 | ¢ATIENDEN SIN CITA?
RESPUESTA: SOLO EN HORARIO DE 09:00 A 09:30AM. SE OTORGAN 6 FICHAS DE PRIMERA VEZ {3 FICHAS POR DOCTOR)
PREGUNTA FRECUENTE 2: | ¢OFRECEN MEDICAMENTO?

RESPUESTA: SISE CUENTA CON EL EN EL AREA DE FARMACIA SI. EL COSTO DE ESTE PUEDE VARIAR
PREGUNTA FRECUENTE 3; | :SE ATIENDEN EMERGENGIAS?

RESPUESTA: DEPENDIENDO EL TIPC DE EMERGENCIA YA QUE EN OCASIONES NO DEPENDE DEL DOCTOR, SINO DE LAS CONDICIONES DEL
PACHENTE ¥ L0 QUUE Mﬁf@um,@mswmwmmf e

o

FECHADE ACTUALIZACICH:

08/ o8 /2022

G DE PRESIDENTA DEL SSTERA MUNICIPAL DIF
REHABILITACION E DVTEGRACHN SOCIAL SAN JOSE DEL RINCON




