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REGISTRO MUNICIPAL DE TRAMITES Y SERVICIOS
CEDULA DE INFORMACION

i NOMBRE DEL TRAMITE TRAMITE: NA
DESCRIPCION

Fomentar la integracion familiar mediante orientacion y atencion psicoldgica o en su caso psiquidtrica.

CLAVE DE IDENTIFICACION N/A

FUNDAMENTO JURIDICO Ley que Crea los Organismos Publicos Descentralizados de Asistencia Social de Cardcter Municipal Denominados *“*Sistemas Municipales

para el Desarrollo Integral de la Familia™,

VIGENCIA DEL
DOCUMENTO A N/A
OBTENER:

DOCUMENTO A OBTENER N/A

HIBRIDO
(ANEXAR LINK)

DE PUNTA A PUNTA
(ANEXAR LINK)

PRESENCIAL
MODALIDAD

Si N/A
LOS QUE EL TRAMITE DEBE jp : S0
! S Cuando se requiera el servicio.
ESPECIFICAR SI ESTE TRAMITE O SERVICIO EST A
St INSPECCION O VERIFICACION Y (BN
OBIETIVO DE LA MISMA
D
= D
- Oficio de solicitud del plantel educative o de padres de familia, en No N/A Ley que Crea los Organismos
caso de ser poblacion abierta, acudir con el promotor del programa. Piblicos  Descentralizados  de

Asistencia  Social de Caricter
Municipal Denominados “Sistemas
Municipales para el Desarrollo
Integral de la Familia".

PERSONAS JURIDICO COLECTIVAS

N/A N/A N/A

UCIONES PUBLICAS

N/A N/A N/A NIA

/ RIE(ELOI IR0 SR B2 S DI Se acude al DIF con el drea de Prevencion y Bienestar Familiar para solicitar el servicio, posterior a eso la Coordinacion brinda la
REALIZ/ CIUDADANO informacion pertinente, o bien alguna institucion educativa gira oficio directamente al organismo solicitando el apoyo referente al
programa.

PLAZO MAXIMO DE RESPUESTA 30 minutos

COSTO N/A FUNDAMENTO JURIDICO

Fol et 3t tat DONEES EN LINEA
EFECTIVO TARJETA DE CREDITO : oy
FORMA DE PAGO (PORTAL DE PAGOS)

| {DONDE PODRA PAGARSE?
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| OTRAS ALTERNATIVAS

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

CRITERIOS DE
TRAMITE

RESOLUCION DEL

APLICACION DE
NEGATIVA FICTA

A AFIRMATIVA O

DEN U LE

Sistema Municipal para el Desarrollo Integral de la Familia. Coordinacion de Prevencion y Bienestar Familiar.

TITULAR DE LA DEPENDEN C. Julio Cesar Gomez Hernandez

DOMICILIO

CALLE Mariano Matamoros

NO. INT. Y EXT.:

COLONIA Los Angeles MUNICIPIO

T DREY ERR N U@ O [unes a viernes de 9:00 a 16:00 hrs,

TELEFONOS EXT

Calimaya

CORREO ELECTRONICO:

1715633 N/A cooprevencionybienestar@gmail.com

OTRAS OFICINAS QUE PRESTAN EL SERVICIO

N/A
R D N/A
N/A N/A
N/A
N/A N/A
N/A N/A N/A N/A
N/A
INFORMACION ADICIONAL
R (Son programas de educacién?
RESPUESTA: No, de orientacién
(Se tiene que solicitar mediante oficio?
RESPUESTA: No
(Proporcionan informacion escrita del servicio?
RESPUESTA:

Si, medldﬂl&%ﬁ]- DES

ﬁt\-l\ fmmu%ﬁ O SERVICIOS RELACIONADOS CON LINK

Lig. Maricruz Genis §5lazar o7(ez Hemnandez
Encargada dle Recursos Humano{ al'él@ IE. (';eo Diggctor General del’'SMDIF Calimaya.

"ld
§’ vl G N/A
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: =
[}, \E@éga@ s it FECHA DE ACTUALIZACION:
S OAS, CF\L-‘T:‘;i:ﬁm 06/02/2026.
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. Julio Cesar G6




