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REGISTRO MUNICIPAL DE TRAMITES Y SERVICIOS
___CEDULA DE INF

NOMBRE:

Consulta dental

DESCRIPCION: | Codigo de Ia Cédula

Proceso en el que profesional de salud evalta Yy trata una condicion de salud bucal |

| Articulo 33 del reglamento interno del SMDIF Tlalmanalco. ‘

FUNDAMENTO LEGAL: Articulo 77 bis | de la ley general de salud del Estado de México Y municipios

DOCUMENTO A OBTENER: L

A OBTENER:

| sereALZAENLINEA: RN

CASOS EN LOS QUE EL TRAMITE DEBE LTV RVLGOSI Cuando se solicite [

ESPECIFICAR SI ESTE TRAMITE O SERVICIO ESTA
SUJETO A INSPECCION O VERIFICACION Y Si, valoracién medica
OBJETIVO DE LA MISMA

ORIGINAL COPIAS anotar FUNDAMENTO JURIDICO-ADI

: M con nimero la
g promi uirs) SR

copias

MINISTRATIVO,

PERSONAS FisICAS

Comprobante de pago - NIA Nun?gral X: Manual de procedimientos del Sistema |
I ) Municipal para el Desarrollo Integral de la Familia de I
- Tlalmanalco

PERSONAS JURIDICO COLECTIVAS

MN/A NIA NIA NIA

INSTITUCIONES PUBLICAS |

NIA NIA N/A NIA

| PASOS A SEGUIR QUE DEBE
DE REALIZ:R EL
CIUDADANO

Solicitar el servicio
Realizar el pago
Se realiza valoracion medica

Shsi A o

Se entrega receta medica especificando tratamiento ¥ duracién

PLAZO MAXIMO DE
RESPUESTA

15 minutos

Fundamento Juridico: quinto punto de la primera sesién extraordinaria de la junta de i
$40 gobierno "propuesta y en su caso aprobacion del tabulador de costos de los servicios que
brindan las diferentes reas del sistema municipal para el desarrollo integral de la familia de
Tlalmanalco, estado de México, para el ejercicio fiscal 2025”

FORMA DE PAGO:; EFECTIVO [ X ‘ TARJETA DE CREDITO [ [ TARJETA DE DEBITO ‘ ‘ EN LINEA (PORTAL DE PAGOS) |
DONDE PODRA PAGARSE: [[oRYIRENTS

COSTO:

OTRAS ALTERNATIVAS: Tramite condonado

| CRITERIOS DE | [
RESOLUCION DEL | Estudio socioeconémico [
TRAMITE ; ] |

APLICACION DE LA
AFIRMATIVA FICTA
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[DEPENDENCIA U ORGANISMO:

Sisterna Municipal para el Desarrollo Integral de la Familia de Tlalmanalco Coordinacion de salud

ITITULAR DE LA DEPENDENCIA:
boMICILIO:
COLONIA:

Lic. Lizbeth Maricela Arenas Garcia

CALLE: | Calle del cedro MO, INT. Y EXT.:

MUNICIPIO: Tlalmanalco
el ¥ tla N dn Ay p]aV -5 N a8l N Lunes a viernes de 9:00 a 16:00 horas
TELEFONOS:

9775039

coor salud@tlalamanlco.gob.mx

OTRAS OFICINAS QUE PRESTAN EL SERVICIO
 OFICINA: Sub Sistema DIF San Rafael

INOMBRE DEL TITULAR DE LA OFICINA: Lic. Alain Gerardo Calleja Moran

TDOMICIL%D: CALLE: | La cuesta

NOLINT. Y EXT.: sin

COLONIA: }Sanaafael MUNICIPIO: | Tlalmanalco

P | 56740 Ela V-1 oRae l\us -uraNle @\ | unes a viernes de 9:00 a 16:00 horas

TELEFONOS:

1000560

RMATO(S)
ESCARGABLES

INFORMACION ADICIONAL
SN eV NG B ;se realizan radiografias dentales?

RESPUESTA:

Si, cuando el tratamiento lo armerita

[?R GLUNTA FRECUENTE & #Qué rratamientos dentales se ofrecen?

RESPUESTA:
'PREGUNTA FRECUENTE 3:
RESPUESTA:

Limpiezas, extracciones, resinas, etc.

TRAMITES O SERVICIOS RELACIONADOS

ELABORO: VISTE BUENO: FECHA DE ACTUALIZACION:

24/03/2025

ALAIN GERARBPO CALLEJA MORAN
COORDINADOR HONORIFICO DE SALUD

TLALMANAI



