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REGISTRO MUNICIPAL DE 'I‘RAI\’IITE@ Y SERVICIOS
CEDULA DE INFORMACION

NCMBRE DEL TRAMITE ITRAMITE:
{ CONSULTA DE ODONTOLOG! SERVICTO: X

DESCRIPCION

COXNSISTE EN: BRINDAR ATENCION ODONTOLOGICA PARA LA PREVENCION Y MANEIO ADECUADO DE LAS ENFERMEDADES BUCALES DE LA POBLACION.

CLAVE DE IDENTIEICACION 13

CONSTITUCION POLITICA DE LOS ESTADOS UNIDOS MEXICANUS: ART 4

LEY GENERAL DE SALUD: ART. 1, ART. 2 ART 3 NUMERAL 1, ART 6 NUMERAL 1.3, ART 17 BIS, ART 24, ART 25, ART 27, ART 30, ART 32, ART 34, ART 35, ART
S0, ART 51, ART 51 BYS, ART 51 BIS 2, ART 521 BIS 3, ART 53, ART 34, 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 I FRAC 1,56,60,67,69

LEY DEASISTENCIA SOCIAL ART 9

LEY DE ASISTENCIA SOCIAL DEL ESTADO DE MEXICO ART9, 13,17, 18, 41,

NORMA OFICIAL MEXTICANA NOM-004-§5A3-212, DEL EXPEDIENTE CLINICO.

7. NORMA OFICIAL MEXICANA NOM-015.88A3.2012, PARA LA ATENCION INTEGRAL A PERSONAS CON DISCAPACIDAD,

NORMA OF1CTAL MEXICANA NOM-031-8SA3-2012. ASISTENCIA SOCIAL. PRESTACION DE SERVICIOS DE ASISTENCIA SOCIAL AADULTOS ¥ ADULTOS MAYORES
ENSITUACLON DE RIESGO Y VULNERARILIDAD..

FUNDAMENTOQ JURIDICO

omoe o

CDOCUNMENTO A OBTENER FICHA DE PAGO VIGENCIA DEL BOCUMENTO A OBTENER: 1 HORA
HIBRIDE IANENAR 1INKS PRESENCIAL DE PUNTA A PUNTA{ANENAR LINK)
AODALIDAD - .
NOAPLICA X NO APLICA

CASC S ARRIE R SR LN SR SN R AR B CUANDO EL PACIENTE PRESENTA UN CUADRO CLINICO QUE ALTERE SU SALUD BUCAL EN GENERAL

ESPECIFICAR 51 ESTE TRAMITE O SERVICIO ESTA SUIETO A LA INSPECCION LA REALIZA DIF DEL ESTADO DE MEXICO DE LA TIRECCIGN DE ATENCION A LA DISCAPACTDAD SEBOIRECCION DE
INSPECCION O VERIFICACION ¥ OIIETIVO DE A NISMA REUABILITACION A PERSONAS CON DISCAPACIDAD PROGRAMA UNIDADES OPERATIVAS DE REHABILITACION

COPIAS ANOTAR CON NUMERO A
CANTIDAD DE COPIAS (simple,
notartal, certificada)

ORIGINAL ANOTAR LA FUNDAMENTOUIURIDICO ADMINISTRATIVG

REQUISITOS )
S PALABRASTO N

PERSONAS FISICAS

1- NORMA OFICIAL MEXICANA NOM-004-SSA3-2012, DEL EXPEDIENTE
FICHA DEPAGO si : NO APLICA CLINICO,

NOAM. 4.4

2- LA FICHA DE PAGO SIRVE COMO ELEMENTO DE COMPROBACION DE
ACTIVIDADES, ASI  COMO  PARA  GENERAR LA ESTADISTICA
CORRESPONDIENTE PARA EL REPORTE MENSUAL, ADEMAS DE SER EL PASE
DE ENTRADA PARA EL SERVICIO SOLICITADO POR EL PACIENTE

: PERSOSAS WRINCO COLECTIVAS

NO APLICA

’ NOAPLICA l NO APLICA l NOAPLICA

INSTITUCIONES PUBLICAS

NO APLICA I NO APLICA l NO APLICA I NOAPLICA

AT ARV A S LLEGAR A LA UNIDAD DE REBABILITACION E INTEGRACION SQCIAL (URIS), PAGAR LA FICHA DE CONSULTA, PASAR A ENFERMERIA PARA LA TOMA DE.
CINDADANG SIGNOS VITALES Y PASAR A LA CONSUL TA DENTAL, SE BRINDA EL TRATAMIENTO Y SE EXTIENDE LA RECTA MEDICA.

PLAZOMANIMO DE RESPUESTA 15 MINUTOS

COSTO Fundamento Juridico: “LEY QUE CREA LOS ORGANISMOS PUBLICOS DESCENTRALIZADOS
DE ASISTENCIA SOCLAL, DE CARACTER MUNICIPAL, DENOMINADOS "SISTEMAS
MUNICIPALES PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA"

CAPITULO SEGUNDO Fatrimenio
Articulo 4~ 1V. Los Dlenes, derechos ¥ denrds lngresos que le generen sus
FUNDAMENTO JURIDICO rrverchones, Blewes.y oporaclomes

| DECIMA SEGUNDA SESION ORDINARIA DE LA JUNTA DE GOBIERNO DEL SISTEMA
MUNICIPAL PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILLA DE SAN JOSE DEL RINCON,
ESTADO DE MEXICO, PARA EL PERIODO 20252027,

ACUERDO NO? 1 prepursta, anilisls y o5 sy para licar lac cuotay de recup

de lox diferentes servicios que presta el Sivtema Mundcipal para ef Desarrollo Integral de (2 Familia de
San José del Rincin, para el periodo 2026, en beneficlo de los habitantes del nuunicipio.

; TARIETA BE CREDITO TARIETA DE DEBITO EN LINEA (FORTAL DE PAGOS)
FORMA DE PAGO

NO APLICA NO APLICA NO APLICA

L eDOXNDE PODRA PAGARSE? EN CAJA DE LA UNIDAD DE REHABILITACION E INTEGRACION SOCIAL.

OTRASALTERNATIVAS NO APLICA

PLAZO CON EL QUE CUENTA EL SUJETO OBLIGADO PARA PREVENIR AL SOLICITANTE. Y EL PLAZO CONEL QUE CUENTA ESTE ULIAMO PARA CUMPLIR CON LA
PREVENCION

NO APLICA

EL TRAMITE SE REALIZARA $I: EL PACIENTE PAGA LA FICIA CORRESTONDIENTE, 51 CUMPLE CON LA CITA ESTABLECIDA, $1 EL PACIENTE TIENE UNA

R ER RV OB LEG AT BUENA ACTITUD PARA EL TRATAMIENTO Y SICUMPLE CON B, REGLAMENTO GENERAL INTERNO DEL AREA.

APLICACTON DE LA AFIRMALIIVA O
NEGATIVAFICTA

NO APLICA
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DEPENDENCIA U ORGANISMO , UNIDAD ADMINISTRATIVA RESPONSABLE

| SISTEMA MUNICIPAL DIF SAN JOSE DEL RINCON UNIDAD DE REHABILITACION E INTEGRACION SOCIAL
i TITULAR DE &8 L.D. MONSERRAT GUADALUPE MERCADO VILCHIS

i DEPENDENCIA

DOMICILIO

CARRETERA SALIDA A ANGANGUEO NO APLICA

| CALLE

' COLONIA NO APLICA \SIEITSITH 00 SAN JOSE DEL RINCON

P HORARIO Y BRI LUNES A VIERNES DE 08:00 AM A 15:00 PM
I TS ATENCION

LADA TELEFONOS EXT
71-21-7T1-57-36 NO APLICA

CORREQ ELECTRONICO:

presidencia-dif@sanjosedelrincon.gob.mx

| NO APLICA

OTRAS OFICINAS QUE PRESTAN EL SERVICIO

NO APLICA
OMBR D NO APLICA
D 8
NO APLICA NO APLICA
NO APLICA NO APLICA
NO APLICA RAR NO APLICA
) O
NO APLICA NO APLICA NO APLICA NO APLICA
0 NO APLICA
D B
INFORMACION ADICIONAL
ZATIENDEN SIN CITA?
RESPUESTA: SOLO EN HORARIO DE 08:00 AM. SE OTORGAN 3 FICHAS DE PRIMERA VEZ
; OFRECEN MEDICAMENTO?
RESPUESTA: SI, SE CUENTA CON EL EN EL AREA DE FARMACIA SI. EL COSTO DE ESTE PUEDE VARIAR
ZSE ATIENDEN EMERGENCIAS?
RESPUESTA: DEPENDIENDO EL TIPO DE EMERGENCIA YA QUE EN OCASIONES NO DEPENDE DEL DOCTOR, SINO DE
LAS CONDICIONES DEL PACIENTE Y LO QUE ESTE REQUIERA PARA SU TRATAMIENTO
TRAMITES O SERVICIOS RELACIONADOS CON LINK
NO APLICA
Vi
ELAB VISTO BUENO: FECHA DE ACTUALIZACION:
s/ 16/02/2026
MTRA. LIDIX A GUILLERMO D. MOR ADA A
cocmnm)&m DE LA UNIDAD DE A A SISTEMA
REHABILITACION E INTEGRACION SOCTAL " gwe b
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