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Terapia QOcupacianal para Personas con Discapacidad

Servicio de terapia ocupacional para ayudar 2 las personas a realizar actividades cotidianas de manera adccuada, con independencia funcional, aumentar el
desarrollo y prevenir la discapacidad en ciertos casos. El objctivo os alcanzar la méxima independencia del paciente y aumentat la calidad de vida.

Ley General de Salud, Capitulo 7°

FUNDAM TN L Ley de Asistencia Social del Estado de México ¥ Municipios Capitulo 1°, Articulos 2 y 3; Capitulo 2°, Articulo 7; Capitulo 3°, Articule 2 ¥ 10,
TUNDAMENTO LE

NOM-173-85A1-1998 Para la atencién integral a personas con discapacidad

Ley General para la Inclusidn de lag Personas con Discapacidad
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S| NO | DIRECCION WERB N/A

N/A

TA S . : El paciente serd sujeto a un estudio socioecondmica por trabajador/a social para validar cstado socipecondmico
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PERSONAS FiSICAS
Acta de Nacimiento si i
Identificacién oficial actualizada si 1 Ley .(Jencra] de Salud: 'Nucva Ley publicada en el Diario
] . Oficial de la Federacién el 7 de febrere de 1984, texto
CURY actualizada sl 1 vigente iltimos reformas publicadas DOF 30-03-2022
Comprobante domiciliario no mayor a 3 meses st 1

Ley General para la Inclusién de las Personas con
Discapactdad. Ultima Reforma DOF 29-04-2022

NOM-004-85A-3-2012, del Expediente Clinico

PERSONAS JURIDICO COLECYTIVAS

N/A | N/A ‘ N/A | NA

INSTITUCIONES PEBLECAS

N/A

N/A

N/A 1 N/A

El usuario acude a 1a Unidad de Integraci6n Sccial, se realiza el estudio Sacio Ecoromico por Trabajo Social y posteriormente ¢5 atendido en
Consulta con el Médico Especialista e Rehabilitacitn el cual determinard los servicios de referencia.

Adengidn inmediata para agendar cita

Fecha de cita sujeta a disponibilidad de terapeuta fisico

COSTO Depende de estado

socioecondmico

Clasificacion A - $50 .

Clasificacidn B - $ 50 Fundamento Juridico: Ley de Asistencia Soctat del Bstado de México y Municipios Capitula 1°,
X ., Articules 2 y 3; Capitulo 2°, Articula 7; Capitulo 3°, Articulo 9y 10.

Clasificacién C - § 25

Clasificacion D - § 15
Clasificacién E -$ 0
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DEPENDENCEA T ORGANISMO: ’ : ’ ’ . UNIDATY ARMINISTRATIVA RESPONSABL L

Unidad de Rehabilitacion e Integracidn Social

Direccion de Salud
Slstema Municipal para el Desarrello Integ;ra] de la Familia de Almoloya de Fudrez
Minica Pastor Guadarrama
DOMACTE RO NO.INT. ¥ 201
: EXT.:

COTLONTA:

MUNICIPIO: Almoloya de Judrez

CFP Lunes a viemes
- 9ama4pm

CORREO P ECTRONICO:

725 136 2269 uris.dif@almoloyadsivarez.gob. mx

 OTRAS OFICINAS QUE PRESTAN EL SERVICIO

OFICINA;

NOMBERE DEL TITUL AR DE LA A
OFICINA: )

DOMICILIO: NO.INT. Y N/A
' : EXT.:

MUNICIPIO: WA

HORARIOY DIAS DE
ATENCION:

TELEFINOS: TNTS ('(.i!{R_l‘(.) FEECTRONICO:

. INFORMACION ADICIONAL

1 Puede alguien que no padezca ninguaa discapacidad acudir al servicio de terapia ocupacional?

No, se necesita valoracién def Médico Especialista para determinar 2lguna discapacidad temporal o permanente

. ¥an basta mi casa a realizar lz terapia?

No

PRT( v \T ATRECUENTE (Hay transporte para todos los usuarios?

RESPUESTA: No, debe entrar en la ruta asignada

TRAMITES o SERVICIQS_@\LACIONADOS
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FECHA DE ACTUALIZACION:

18/03/2025




