AYUNTAMIENTO
CONSTITUCIONAL DE

LUVIANOS

“2022. Afio del Quincentenario de la Fundacién de Toluca, Capital del Estado de México™.

REGISTRO MUNICIPAL DE TRAMITE§ Y SERVICIOS
CEDULA DE INFORMACION

TRAMITE: | x |[SERVICIO
Certificados de discapacidad (constancias)
DESCRIPCION:
Se otorga el certificado de discapacidad a la persona que lo solicite siempre y cuando cumpla los
criterios de discapacidad.
FUNDAMENTO LEGAL: Ley General de las Personas con Discapacidad Articulo 12.
] ) ) VIGENCIA DEL
DOCUMENTO A OBTENER: | Constancia de discapacidad DOCUMENTO | Permanente
iSE REALIZA EN LINEAZ SI |NO |DIRECCION N/A
X WEB
CASO! UE EL TRAMITE DEBE . -
le;s;vs;os = i Cuando la persona lo solicite
ESPECIFICAR SI ESTE TRAMITE O SERVICIO ESTA
SUJETO A INSPECCION O VERIFICACION Y NA
OBJETIVO DE LA MISMA
COPIAS anotar con FUNDAMENTO JURIDICO-ADMINISTRATIVO,
REQUISITOS: ORIGINAL anotar | nimero a cantidad
P de copias
PERSONAS FiSICAS
1. 3 Fotos tamafio infantil |Si No Ley General de las Personas con 1
2. INE Discapacidad Articulo 12
3. CURP No 1 Simple
No 1 Simple
PERSONAS JURIDICO COLECTIVAS
NA | NA | NA | NA
INSTITUCIONES PUBLICAS
NA | NA | NA | NA.
PLAZO MAXIMO DE RESPUESTA | 45 Minuto(s) habiles
COSTO: Filicers
200 PESOS Fundamento J}]I‘ldlCO.. Ley G:aneral de las
Personas con Discapacidad Articulo 12.
FORMA DE PAGO: EFECTIV TARJETA TARJETA EN LiNEA
ol * DE NA DE| INA| (PORTALDE|NA
CREDITO DEBITO PAGOS)
E,?GP:DR:,;QDRA Tesoreria DIF
OTRAS
ALTERNATIVAS: | NA
CRITERIOS DE . ]
RESOL#EUON DEL | Que la persona cumpla con los requisitos y condiciones solicitadas.
APLICACION DE LA |
AFIRMATIVA FICTA

Calle Pichardo Pagaza 2° Piso, Col. Centro, C.P. 51440, Luvianos, Edo. Méx. Tel: (724) 2520168,
mejora.regulatoria@luvianos.gob.mx
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AYUNTAMIENTO
CONSTITUCIONAL DE

LUVIANOS

“2022. Aiio del Quincentenario de la Fundaci6n de Toluca, Capital del Estado de México”.

DEPENDENCIA U ORGANISMO: : UNIDAD ADMINISTRATIVA RESPONSABLE:
Sistema para el desarrollo integral de la familia Sistema para el desarrollo integral de la familia
TITULAR DE LA DEPENDENCIA: | Maria Miguelina Ramirez Cruz
pomiciLio: | cALLE: | Bugambilias [No.NT. Y BxT: [§/N
coonw: | Adolfo Lopez Mateos ’HUNICIPIO ]Luvianos México.
cp: [51440 | HORARIO ¥ DIAs DE ATENCION: | De 9:00 a 16:00 horas de Lunes a Viernes
LADA: TELEFONOS: EXTS.: FAX: CORREQ ELECTRONICO:
724 2520962 NA | NA difmunicipal@luvianos.gob.mx
OTRAS OFICINAS QUE PRESTAN EL SERVICIO
OFICINA: | NA
NOMBRE DEL TITULAR DE LA OFICINA: NA
DOMICILIO: | CALLE: ] NA NO. INT. Y EXT.: NA
COLONIA: NA MUNICIPIO: NA
cP: [NA [ HORARIO Y DIAS DE ATENCION: | NA
LADA: TELEFONOS: EXTS.: FAX: CORREO ELECTRONICO:
NA  |NA NA |[NA NA

FORMATO(S) DESCARGABLES | Certificado de discapacidad general (Otros).
INFORMACION ADICIONAL

PREGUNTAFRECUENTE - | ; Una enfermedad crénica es una discapacidad?

RESPUESTA: Si, algunas pero no todas, el médico le indicard cuales si y cuales no.

PREGUNTA FRECUENTE2: | ; Cudnto tiempo tiene de validez este certificado?

RESPUESTA: Permanente porque la discapacidad es permanente, si fuera la discapacidad

temporal su validez seria de 3 a 6 meses.
PREGUNTAFRECUENTE: | ,Puedo sacarlo mds de una vez el certificado de discapacidad?

RESPUESTA: Si las veces que lo solicite
TRAMITES O SERVICIOS RELACIONADOS
SISTEMA MUNICIPAR
ELABO! FECHA DE ACTUALIZACION:
09/AGOSTO/2022.
Cesar Ocampo Ortiz
Auxiliar

DIRECCION

Calle Pichardo Pagaza 2° Piso, Col. Centro, C.P. 51440, Luvianos, Edo. Méx. Tel: (724) 2520168,
mejora.regulatoria@luvianos.gob.mx

5, SOMOSE MAS9©©@©©@©@©@@©©
NA TN 000000000007

A\A\/}\ A



