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oy pee DEPARTAMENTO DE ATENCION

ESTATAL TLAXCALA A PERSONAS CON DISCAPACIDAD

Proyecto:

374 - AE. EQUIPAMIENTO PARA DIEZ UNIDADES BASICAS DE REHABILITACION DE
NUEVA GENERACION DEL ESTADO DE TLAXCALA

Indicador:

06A1.- Capacitar al personal terapéutico para el adecuado
apraovechamiento de los equipos asi como la atencién con calidad
y calidez en el servicio de rehabilitacién.

Medio de Verificacién:

Registro de personas capacitadas en el buen uso de los equipos

Ubicacion Fisica:
Librero nimero 3, nimero de inventario 5111000109-8 color café, fila nimero 2 en oficina
de supervision de unidades bdsicas de rehabilitacién

Responsablegel Pr
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LTFYR Janeth Morgales Meneses Dr. Carlos Stefano Galindo Nohpal

Jefa del Departamfento de Atencién a Director de Atencion a la Salud y
Personas con Discapacidad Discapacidad

NOVIEMBRE 2024

Calle José Ma. Morelos 5, Centro, C.P. 90000 Tlaxcala, Tlax, Tel.246 465 04 40 Ext, 229
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ESTATAL TLAKTALA

SISTEMA ESTATAL PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA
DEPARTAMENTO DE ATENCION A PERSONAS CON DISCAPACIDAD

REGISTRO DE ASISTENCIA

MEDIO DE VERIFICACION:

Registro de personas capacitadas en el buen uso de los equipos

ACTIVIDAD:

06A1.- Capacitar al personal terapéutice para el adecuado aprovechamiento de los equipos asi como la

Capacitacion 1.

*Programa de Atencion a Personas con Discapacidad, para el Ejercicio Fiscal 2024 (S039)

*Proyecto “Equipamiento para Diez Unidades Bdslcas de Rehabilitacién de Nueva Generacion del Estado
de Tlaxcala",

TEMAS: A i
*Presentacidn del Programa Estatal de Trabajo de Contraloria Social PETCS.
*Constitucion del Comité de Contraloria Social,
*Entrega de reportes.
FECHA:|Noviembre 2024
No. NOMBRE COMPLETO DEL ASISTENTE PROCEDENCIA (MUNICIPIO) TELEFONO / CORREQ ELECTRONICO
1 |Kenia San Damidn Texoloc
2 |AnakK San Juan Huactzinco
3 |Dulce Sanctérum de Lizaro Cardenas
4 |Ariadn| Santa Ana Nopalucan
5 |Kevin Santa Cruz Quilehtla
6 |Yazml Santa Cruz Tlaxcala
om
7 |Kevin Tepetitla de Lardizdbal
8 [Marle Tepeyanco
9 [Karlal Tocatldn
10 Xaltocan
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LIC. YURIDIA TLAPALE PAREDES
REPSONSABLE DEL PROGRAMA DE UBR
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DR. CARLOS STEFANO GALINDO NOHPAL
DIRECTOR DE ATENCION A LA SALUD ¥ DISCAPACIDAD

005
LTFYR | DRALES MENESES

JEFA DE DEPARTAMENTO DE ATENCION A PERSONAS
CON DISCAPACIDAD



Lic. Oscar Morales
Nota adhesiva
Accepted definida por Lic. Oscar Morales
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ESTATAL TLAXCALA

SISTEMA ESTATAL PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA
DEPARTAMENTO DE ATENCION A PERSONAS CON DISCAPACIDAD

REGISTRO DE ASISTENCIA

MEDIQ DE VERIFICACION:

Registro de personas capacitadas en el buen uso de los equipos

ACTIVIDAD:|06A1.- Capacitar al personal terapéutico para el adecuado aprovechamiento de los equipos asi como la
Capacitacion 1.
*Programa de Atencidn a Personas con Discapacidad, para el Ejercicio Fiscal 2024 {5039)
*Proyecto “Equipamiento para Diez Unidades Bdsicas de Rehabilitacidén de Nueva Generacién del Estado
TEMAS: de Tlaxcala : ‘ .
*Presentacion del Programa Estatal de Trabajo de Contralor(a Social PETCS.
*Constitucidn del Comité de Contraloria Social,
*Entrega de reportes.
FECHA:|Noviembre 2024
No. NOMBRE COMPLETO DEL ASISTENTE PROCEDENCIA (MUNICIPIO) TELEFONO / CORREO ELECTRONICO
11 [Felipe de Tocatldn

12

Rosa ltze|

Santa Ana Nopalucan
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LfC. YURIDIA TLAPALE PAREDES
REPSONSABLE DEL PROGRAMA DE UBR
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LTFYR JANE N ALES MENESES DR. CARLOS STEFANO GALINDO NOHPAL

JEFA DE DEPARTAMENTO DE ATENCION A PERSONAS ~ DIRECTOR DE ATENCION A LA SALUD Y DISCAPACIDAD
CON DISCAPACIDAD



FEETATAL TLAXGALS

SISTEMA ESTATAL PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA
DEPARTAMENTO DE ATENCION A PERSONAS CON DISCAPACIDAD

REGISTRO DE ASISTENCIA

MEDIO DE VERIFICACION:

Registro de personas capacitadas en el buen uso de los equipos

ACTIVIDAD;

06A1.- Capacitar ol personal terapéutico pora el adecuado aprovechamiento de los equipos asi comoe la
atencion con calidod y calidez en el servicio de rehabilitacion.

TEMAS:

Capacitacion 2

» Documenlacion requerida del esiablecimiento pare su regularizacion y funcion.

» Convenios de colaboracion, conlrotas de comadalo, licencia de funcionamiento, alla en COEPRIST,
« Invenlario del equipe en conlrato de comodalo, buen uso, mantenimiento prevenlivo, reemplaze del
equipo.

« Supervisiones y profecionalizacion de lo Unidad Basica de Rehabilitacion,

Canacilarinnes nerindicas del nereanal de lac inidades hasicas de rehabilitncian

FECHA:

Noviembre 2024

NOMBRE COMPLETO DEL ASISTENTE

PROCEDENCIA (MUNICIPIO) TELEFONQ / CORREQ ELECTRONICO

Kevin Morales Linares

TELEFONO:
222 470 2073
Santa Cruz Quilehtla
CORREQ ELECTRONICO:
Kex.021930@gmaoil.corn

Montserrat Chavez Coslafeda

TELEFONO:
246176 0307
Tepeyanco
CORREQ ELECTRONICO:
chavez89monlse@gmail.com

Ana Karen Tlalmis Ruiz

TELEFONO:
246148 5604
San Juan Huactzinco
CORREQ ELECTRONICO:
tlalmis_15@gmoil.com

Kenia Eloina Cuecuecha Angulo

TELEFONO;
246126 8676
San Damian Texalac
CORREQ ELECTRONICO:
kca-13-8@gmail.cam

Kevin Flores Perez

TELEFONO:
248179 3330
Tepetitla de Lardizabal
CORREQ ELECTRONICO:
kevi2041@oullogk.com

Rosa ltzel Perez Pimentel

TELEFONO:

Santa Nopalucan LB

CORREQ ELECTRONICO: ri.perezpim@gmail.com

Yazmin Dominguez Decasa

TELEFONO:
246 22316 96
Santa Cruz Tlaxcala
CORREO ELECTRONICO:
ubr-santacruztlaxcalo2024@gmail.com

Karla Gonzalez Caballero

TELEFONO;
241176 2578
Tocatlan
CORREQ ELECTRONICO:

ubrlocatlan2427@gmail.com

Ana Teresa Duran Viveros

TELEFONO:
241140 4794
Xaltocan
CORREO ELECTRGNICO:
teteduvi@gmail.com

Dulce Alondra Moya Hernondez

TELEFONO:
748 9181842
Sancterum de Lozaro Cardenas
CORREQ ELECTRONICO:
grald.le@gmail.com

VASQUEZ PICAZO
R SUPERVISIONES A LAS
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ma S _DR-CARLOS STEFANO GALINDO

L.T.F. Y R. JAN
JEFA DE ENTO DE DIRECTOR DE ATENCIO E(EHPAL
ATERETAN A PERBENAG, EEN ATENCION A LA SALUD Y DISCAPACIDAD





