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“’"‘s\ Y DEPARTAMENTO DE ATENGION

W’V'F ESTATAL TLAXCALA A PERSONAS CON DISCAPACIDAD

1-01.- ATENCION INTEGRAL PARA LAS PERSONAS CON DISCAPACIDAD.

Indicador:

05A1.- Expedir credenciales para personas con discapacidad.

Medio de Verificacion:

Listas de entrega recepcién de credencial con evidencia fotografica del beneficiario.

Ubicacidn Fisica:

Librero ndmero 3, nimero de inventario 5111000109-8 color café, fila numero 3 en
oficina de jefatura de departamento.

Responsable’del proyecto

\\%

LTFYR Janeib-Morales Meneses
Jefa de Departamento de Atencidn a

Personas con Discapacidad

Dra. Rs g llhuicatzi

Directorg Pcien a la Salud y
Dis€apacidad

JUNIO 2025

Calle José Ma. Morelos 5, Centro, C.P, 90000 Tlaxcala, Tlax, Tel.246 465 04 40 Ext, 229
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- DEPARTAMENTO DE ATENCION

ESTATAL TLAXCALA A PERSONAS CON DISCAPACIDAD

PROYECTO: 1-01,- Atencion Integral para las Personas con Discapacidad
ACTIVIDAD: ' 05A1.- Expedir credenciales para personas con discapacidad.
MEDIO DE VERIFICACION:  Lista de entrega recepcion de credencial con evidencia fotografica del
beneficiario
FECHA: Abril - Junio 2025
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% : DEPARTAMENTO DE ATENCION

ESTATAL TLAXCALA A PERSONAS CON DISCAPACIDAD

PROYECTO:
ACTIVIDAD:
MEDIO DE VERIFICACION:

beneficiario

1-01.- Atencion Integral para las Personas con Discapacidad
05A1.- Expedir credenciales para personas con discapacidad.
Lista de entrega recepcion de credencial con evidencia fotografica del

FECHA: Abril - Junio 2025
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- =4 DEPARTAMENTO DE ATENCION

- ESTATAL TLAXCALA A PERSONAS CON DISCAPACIDAD

PROYECTO: 1-01.- Atencion Integral pora las Personas con Discapacidad

ACTIVIDAD: OSAl- Expedir credenciales para personas con discapacidad.

MEDIO DE VERIFICACION:  Lista de entrega recepcion de credencial con evidencia fotografica del
beneficiario

FECHA: Abril - Junio 2025
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PROYECTO:
ACTIVIDAD;
MEDIO DE VERIFICACION:

FECHA:

DIF

ESTATAL TLAXCALA

beneficiario
Abril - Junio 2025

DEPARTAMENTO DE ATENCION

A PERSONAS CON DISCAPACIDAD
1-01.- Atencion Integral para las Personas con Discapacidad
05Al.- Expedir credenciales para personas con discapacidad.
Lista de entrega recepcion de credencial con evidencia fotografica del
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PROYECTO:

ESTATAL TLAXCALA AP

| b D I I DEPARTAMENTO DE ATENCION

ERSONAS CON DISCAPACIDAD

1-01.- Atencion Integral para las Personas con Discapacidad

ACTIVIDAD: 05A1.- Expedir credenciales para personas con discapacidad.

MEDIO DE VERIFICACION:

beneficiario

Lista de entrega recepcion de credencial con evidencia fotogrdfica del

FECHA: Abril - Junio 2025
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- D I I DEPARTAMENTO DE ATENCION

4 ESTATAL TLAXCALA A PERSONAS CON DISCAPACIDAD

PROYECTO: 1-01.- Atencion Integral para las Personas con Discapacidad

ACTIVIDAD: 05A1.- Expedir credenciales para personas con discapacidad.

MEDIO DE VERIFICACION:  Lista de entrega recepcién de credencial con evidencia fotografica del
beneficiario

FECHA: . Abril - Junio 2025
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I DEPARTAMENTO DE ATENCION

PROYECTO:
ACTIVIDAD:
MEDIO DE VERIFICACION:

ESTATAL TLAXCALA

A PERSONAS CON DISCAPACIDAD

1-01.- Atencion Integral para las Personas con Discapacidad

05A1.~ Expedir credenciales para personas con discapacidad.

Lista de entrega recepcion de credencial con evidencia fotografica del

beneficiario
FECHA: Abril - Junio 2025
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ESTATAL TLAXCALA

A PERSONAS CON DISCAPACIDAD

PROYECTO: 1-01.- Atencion Integral para las Personas con Discapacidad
ACTIVIDAD: O5A1.- Expedir credenciales para personas con discapacidad.
MEDIO DE VERIFICACION:  Lista de enfrega recepcion de credencial con evidencia fotografica del
beneficiario
FECHA: Abrril - Junio 2025
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PROYECTO:
ACTIVIDAD:
MEDIO DE VERIFICACION:

"DIF

ESTATAL TLAXCALA

05A1.-

beneficiario

DEPARTAMENTO DE ATENCION

A PERSONAS CON DISCAPACIDAD

1-01.- Atencion Integral para las Personas con Discapacidad

Expedir credenciales parao personas con discapacidad.

Lista de entrega recepcién de credencial con evidencia folografica del

FECHA: Abril - Junio 2025
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a D | l DEPARTAMENTO DE ATENCION

ESTATAL TLAXCALA A PERSONAS CON DISCAPACIDAD

PROYECTO: 1-01.- Atencion Integral para las Personas con Discapacidad

ACTIVIDAD: 05A1.- Expedir credenciales para personas con discapacidad.

MEDIO DE VERIFICACION:  Lista de entrega recepcién de credencial con evidencia fotogréfica del
beneficiario

FECHA: Abril - Junio 2025
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i ; ' DEPARTAMENTO DE ATENCION
ESTATAL TLAXCALA A PERSONAS CON DISCAPACIDAD

PROYECTO: 1-01.- Atencién Integral para los Personas con Discapacidad

ACTIVIDAD: 05Al.- Expedir credenciales para personas con discapacidad.

MEDIO DE VERIFICACION:  Lista de entrega recepcidn de credencial con evidencia fotografica del
beneficiario

FECHA: Abril - Junio 2025
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ESTATAL TLAXCALA

PROYECTO:
ACTIVIDAD:
MEDIO DE VERIFICACION:

FECHA:

DEPARTAMENTO DE ATENCION
A PERSONAS CON DISCAPACIDAD

1-01.- Atencién Inlegral para los Personas con Discapacidad
05A1.- Expedir credenciales para personos con discapacidad.
Lisla de entrega recepcion de credencial con evidencia fotografica del

beneficiario
Abril - Junio 2025

. ﬂg‘ﬁxﬂ':

Ana Rosa Sdnchez
Garcia

Juan Manuel Reveles
Miranda

L

S G

Juan Herndndez Joel Carmona
Gonzdlez Rodriguez
1

Caile Jose Ma Morelos b, Centro, C.P, 90000 Tlaxcala, Tlox. Tel, 246 465 04 40 Ext. 279




C MARI
VELAZQUEZ RESENDIZ
RESPONSABLE DEL

ESTATAL TLAXCALA

PROYECTO:
ACTIVIDAD:;
MEDIO DE VERIFICACION:

beneliciario

FECHA:

Abril - Junio 2025

DEPARTAMENTO DE ATENCION

A PERSONAS CON DISCAPACIDAD

1-01.- Alencion Integral para las Personas con Discapacidad

05A1.- Expedir credenciales para personas con discapacidad,
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r—
T
= =g
=
=
3

José Roberto Andrés
Garcia Ordénez

Patricia Zempoalteca
Herrera

L6
Gonzalo Herndndez

Osorno

Sergio Ahmed Samperio
Alvarado

ELABORO

LTFYR JANET
JEFADEL D

COLUMBA

PROGRAMA

Tania Moreno Castillo

ATENCION A PERSONAS CON
DISCAPATIDAD Y RESPONSABLE
DEL PROYECTQ

2

Calle José Ma. Morelos 5, Centro, CP. 90000 Tlaxcala, Tlax. Tel. 246 465 04 40 Ext. 229

Rodolfo de Jesus
Martinez

DIRECTORA
SALUD Y DISCAPACIDAD

ATENCION A LA



ESTATAL TLAXCALA
PROYECTO:
ACTIVIDAD:
MEDIO DE VERIFICACION:

beneficiario

DEPARTAMENTO DE ATENCION

A PERSONAS CON DISCAPACIDAD

1-Q1.- Atencion Inlegral para las Personas con Discopacidad

05Al- Expedir credenciales para personas con discapacidad.

Lista de entrega recepcion de credencial con evidencia fotografica del

FECHA: Abril - Junio 2025
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o DEPARTAMENTO DE ATENCION
CALA A PERSONAS CON DISCAPACIDAD

ESTATAL TLAX

PROYECTO: 1-01.- Alencion Integral para las Personas con Discapacidad

ACTIVIDAD: 05Al.- Expedir credenciales para personas con discapacidad.

MEDIO DE VERIFICACION:  Lisla de enlrega recepcion de credencial con evidencia fotografica del
beneficiario

FECHA: Abril - Junio 2025
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: DEPARTAMENTO DE ATENCION
ESTATAL TLAXCALA A PERSONAS CON DISCAPACIDAD

PROYECTO: 1-01.- Alencion Inlegral para las Personas con Discapacidad

ACTIVIDAD: 05Al.- Expedir credenciales para personas con discapacidad,

MEDIO Dt VERIFICACION:  Lisla de enlrega recepcion de credenciol con evidencia folografica del
beneficiario

FECHA: Abril - Junio 2025

4

- SN

Amanda Yamina Alicia Elizalde Pinto

Tlapalamatl Romero

Aurora Rocio Temoltzin
Martinez

Isaac Pérez Herndndez

José Luis Cayetano Judrez
Xochipiltecat!

)
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; : DEPARTAMENTO DE ATENCION
ESTATAL TLAXCALA A PERSONAS CON DISCAPACIDAD

PROYECTO: 1-01.- Atencidn Inlegral para las Personas con Discapacided

ACTIVIDAD: 05A1.- Expedir credenciales para personas con discapacidad,

MEDIO DE VERIFICACION:  Lisla de entrega recepcion de credencial con evidencia fotografica del
beneliciario

FECHA: Abril - Junio 2025

Rubi Gabina Huerta
Sdnchez

lezsisl

w

Eduardo Garcia Contreras

Carmen Teresa
Herndndez Judrez

ELABORO V\IS“O\G}\’ Vo.Bo,

v LTFYR JANETH ALES MENESES DRA. R

C MARIA COLUMBA JEFADELD RTAMENTO DE IL
VELAZQUEZ RESENDIZ ATENCION A PERSONAS CON DIRECTOR CION A LA
RESPONSABLE DEL DISCAPACIDAD Y RESPONSABLE " SALUD Y DISCAPACIDAD
PROGRAMA DEL PROGRAMA
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: - DEPARTAMENTO DE ATENCION
ESTATAL TLAXCALA A PERSONAS CON DISCAPACIDAD

PROYECTO: 1-01.- Atencion Integral para las Personas con Discapacidad

ACTIVIDAD: 05A1.- Expedir credenciales para personas con discapacidad.

MEDIO DE VERIFICACION;  Lisla de entrega recepcion de credencial con evidencia fotografica del
beneficiario

FECHA: Abril - Junio 2025

Demetrio Milacatl Patricia Garcig Pelcastre

Herndandez

José Juan de la Cruz
Chacon Vélez

e A8

Erick Arvizu Vazquez Maria Julita Elizarraras
____ Alburquerque Corona
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DEPARTAMENTO DE ATENCION

ESTATAL TLAXCALA A PERSONAS CON DISCAPACIDAD
PROYECTO:

ACTIVIDAD:
MEDIO DE VERIFICACION:

1-01.- Alencion Integral para los Personas con Discapacidad
O5AL- Expedir credenciales pora personas con discapacidad.

Lista de enlrego recepcion de credencial con evidencia folografica del
beneficiario

FECHA: Abril - Junio 2025

& &t L

Nicasia Pascuala Tizatl Hector Eduardo Sirio
~ Vargas 3

Penaflor

CMARIACOLUMBA  LTFYR JANET LES MENESES

VELAZQUEZ RESENDIZ JEFA DEL D TAMENTO DE .
RESPONSABLE DEL ATENCION A PERSONAS CON DIRECTORA DE ATENCION A LA
PROGRAMA DISCAPACIDAD Y RESPONSABLE SALUD Y DISCAPACIDAD
DEL PROYECTO
8

Calle Jose Ma Morelos 5, Centro, C.P, 90000 Tlaxcala, Tlax. Tel. 248 465 04 40 Ext. 229
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: DEPARTAMENTO DE ATENCION
ESTATAL TLAXCALA A PERSONAS CON DISCAPACIDAD

PROYECTO: 1-Q1.- Alencion Inlegral para las Personas con Discapacidad

ACTIVIDAD: 05A1.- Expedir credenciales para personas con discapacidad,

MEDIO DE VERIFICACION:  Lisla de entrega recepcién de credencial con evidencia fotegrafica del
beneficiario

FECHA: Abril - Junio 2025

Andrés Aqunchuot
; Elizarraras

Guadalupe Loyola
Martinez

';-.; : ﬂ%’ -

M,g;\;; Angel perez Maria del Cormen Zamora Faustino Rodriguez
Aguilar Mendieta Mendieta
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: : DEPARTAMENTO DE ATENCION
ESTATAL TLAXCALA A PERSONAS CON DISCAPACIDAD

PROYECTO: 1-01.- Atencioén Integral para las Personas con Discapacidad

ACTIVIDAD: 05Al.- Expedir credenciales para personas con discapacidad,

MEDIO DE VERIFICACION:  Lista de entrega recepcion de credencial con evidencia fologrdfica del
beneliciario

FECHA: Abril - Junio 2025

RS

-
Ana c;gd'd;;sésmc Christian Dominguez
Vazquez Zamora

: A._LJ

Fany Cedilllo Prez José Gustavo Lépez Garcia Israel Juarez Diaz

ELABORO

Vo.Bo.
]
LTFYR JANETH RALES MENESES
C MARTACOLUMBA JEFADEL D TAMENTO DE
VELAZQUEZ RESENDIZ ATENCION A PERSONAS CON p
RESPONSABLE DEL DISCAPACIDAD Y RESPONSABLE SALUD Y DISCAPACIDAD
PROGRAMA DEL PROYECTO
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SOnasY  Ed R DEPARTAMENTO DE ATENCION
ESTATAL TLAXCALA A PERSONAS CON DISCAPACIDAD

PROYECTO: 1-01.- Alencion Integral para las Personas con Discapacidad

ACTIVIDAD: 05AL.- Expedir credenciales para personas con discapacidad,

MEDIO DE VERIFICACION:  Lisla de entrega recepcion de credencial con evidencia folografica del
beneficiario

FECHA: Abril - Junio 2025

Irene Guillen Cahuantzi

L

guna Rico Pedro Pérez Lemus

Joé Ricardo Ala Jorge Raul Gonzalez Flores
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DEPARTAMENTO DE ATENCION
ESTATAL TLAXCALA A PERSONAS CON DISCAPACIDAD

PROYECTO: 1-01.- Afencion Integral para las Personas con Discapacidad

ACTIVIDAD: 05Al.- Expedir credenciales para personas con discapacidad.

MEDIO DE VERIFICACION:  Lista de entrega recepcion de credencial con evidencia fotografica del
beneficiario

FECHA: Abril - Junio 2025

Maruno

o Cruz Antonio Aguilar Rosete

Ty

i Yemy Rosario Truijill

ELABORO Vo.Bo.
L'l
C MARI LUMBA LTFYR JANE RALES MENESES
VELAZQUEX RESENDIZ JEFA DEL RTAMENTO DE
RESPONSABLE DEL ATENZION A PERSONAS CON
PROGRAMA DISCAPACIDAD Y RESPONSABLE

DEL PROYECTO
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DEPARTAMENTO DE ATENCION
ESTATAL TLAXCALA A PERSONAS CON DISCAPACIDAD
PROYECTO: 1-01.- Alencion Integral para las Personas con Discapacidad
ACTIVIDAD: 05Al.- Expedir credenciales para personas con discapacidad.
MEDIO DE VERIFICACION:  Lista de entrega recepcion de credencial con evidencia fotografica del
beneficiaric
FECHA: Abril - Junio 2025

i Ry A M —
—g R D |
N : e
b ";‘J:"‘gﬁg ; ‘ . y ’
8- S SRR 5 i HeB e et EDYS : . i *
Pablo David Pérez José Daniel Pérez José Francisco Rafoel
Ocotecatl Ocotecatl Salas Rodriguez

Maria Elena Sanchez Noemi Betzabe Tizatl Vera
Sdnchez

R s
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o DEPARTAMENTO DE ATENCION
ESTATAL TLAXCALA A PERSONAS CON DISCAPACIDAD
PROYECTQ:

ACTIVIDAD:
MEDIO DE VERIFICACION:

1-01.- Atencion Integral para las Personas con Discapacidad
05A1.- Expedir credenciales para personas con discapacidad.

Lista de entrego recepcion de credenciol con evidencia folografica del
beneliciario

FECHA: Abril - Junio 2025

TETULL

Nayeli Cerero Maldonade

Francisco Castillo José Pablo Bonilla
Maldonado Gonzdlez

ELABORO

Vo.Bo.

C MA COLUMBA
VELAZQUEZ RESENDIZ
RESPONSABLE DEL
PROGRAMA DISCAPACIDAD Y RESPONSABLE

DEL PROYECTO
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il B DEPARTAMENTO DE ATENCIGN

ESTATAL TLAXCALA A PERSONAS CON DISCAPACIDAD

PROYECTO: 1-01.- Atencion Integral para las Personas con Discapacidad

ACTIVIDAD: 05A1.- Expedir credenciales para personas con discapacidad,

MEDIO DE VERIFICACION:  Lisla de entrega recepcion de credencial con evidencia fotografica del
beneficiario

FECHA: Abril - Junio 2025

Miguel Angel Beristain
Zainos

Félix Herndandez
Herndndez

# i * I

Maurilia Pérez Aviléz

15
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24 fi ¢ DEPARTAMENTO DE ATENCION

ESTATAL TLAXCALA A PERSONAS CON DISCAPACIDAD

PROYECTO:; 1-01.- Alencion Integral para los Personas con Discapacidad

ACTIVIDAD: 05A1.- Expedir credenciales para personas con discapacidad.

MEDIO DE VERIFICACION:  Lisla de entrega recepcién de credencial con evidencia fotogréfica del
beneficiario

FECHA: Abril - Junio 2025

V.

= Uil Lo 4
Antonia Cocoletzi Bautista

Jj Diegojosé Gudmeros Luz Maria Badillo Agripina Guadarrama
: Garduno Herndandez | Casasola
ELABORO REVISO o

W

C MARY COLUMBA LTFYR JANETH N O MENESES DRA.
VELAZQURZ RESENDIZ JEFADELD RTAMENTO DE
RESPONSABLE DEL ATENCION A PERSONAS CON DIRECTORA NCION A LA
PROGRAMA DISCAPACIDAD Y RESPONSABLE SALUD ISCAPACIDAD
DEL PROYECTO
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: DEPARTAMENTO DE ATENCION
ESTATAL TLAXCALA A PERSONAS CON DISCAPACIDAD

PROYECTO: 1-01.- Alencion Integral pora los Personas con Discapacidad

ACTIVIDAD: 05A1.- Expedir credenciales para personas con discapacidad,

MEDIO DE VERIFICACION:  Lista de entrega recepcion de credencial con evidencia fotografica del
beneficiario

FECHA: Abril - Junio 2025

o
e

AR (P Tseaa
Angélica Sarahi Juarez Nelly Armenta Escalante

1 ) Cordero

Marco Edwin Retana
Mateos

D S R, 4.
Juan Manuel Alvarez
Otero

4 .

Maria del Pilar Contreras Carlos Aguilar Sanchez

Flores
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e

LT DEPARTAMENTO DE ATENCION
ESTATAL TLAXCALA A PERSONAS CON DISCAPACIDAD

PROYECTO: 1-01.- Atencion Inlegral para las Personas con Discapacidad

ACTIVIDAD: 05A1.- Expedir credenciales para personas con discapacidad.,

MEDIO DE VERIFICACION:  Lisia de entrega recepcion de credenciol con evidencia fotografica del
beneficiario

FECHA: Abril - Junio 2025

lupe Xochipa José Eugenio Munguia

% José Alfredo Rodriguez Guada
| Baez Velazquez Cortes
ELABORO ) Vo.Bo.

%

C MARIA COLUMBA LTFYR JANET ES MENESES
VELAZQUEZ RESENDIZ JEFA DEC'DEPARTAMENTO DE
RESPONSABLE DEL ATENCION A PERSONAS CON
PROGRAMA DISCAPACIDAD Y RESPONSABLE
DEL PROYECTO
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i DEPARTAMENTO DE ATENCION
ESTATAL TLAXCALA A PERSONAS CON DISCAPACIDAD

PROYECTO: 1-01.- Atencion Integral para los Personas con Discapacidad

ACTIVIDAD: 05A1.- Expedir credenciales para personas con discapacidad.

MEDIO DE VERIFICACION:  Lista de entrega recepcion de credencial con evidencia folografica del
beneficiario

FECHA; Abril - Junio 2025

i &
Estrella Ledn Am

\

briZl Maricela Roque Roblés Jose Angel Valdés Davila

Angeles Arenas

A N
Bérnabe Tzcmpoh?ii Rosa Maria Berruecos

i ~ Cocoletzi Ll

Lopez
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DEPARTAMENTO DE ATENCION
A PERSONAS CON DISCAPACIDAD

ESTATAL TLAXCALA
PROYECTO: 1-01.- Atencion Integral para las Personas con Discapacidad
05A1.- Expedir credenciales para personas con discapacidad

ACTIVIDAD: j
MEDIO DE VERIFICACION:  Lista de entrega recepcién de credencial con evidencia fotografica del

beneliciario
FECHA: Abril - Junio 2025

RE ol o o S

il

:m\ AR,
Eli Leonel Zumarraga
Cordero Cruz

Antonia Ortega Corichi

Silvia Abur’ro Garcia

Marisela Yazmin Pasten

Montalvo
ELABORO
o
C. MARH COLUMBA LTFYR JANE S MENESES
VELAZQUEZ RESENDIZ JEFA DEL TAMENTO DE
RESPONSABLE DEL ATENCKON A PERSONAS CON
PROGRAMA DISCAPACIDAD Y RESPONSABLE
DEL PROYECTO
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A

ESTATAL TLAXCALA

DEPARTAMENTO DE ATENCION
A PERSONAS CON DISCAPACIDAD

PROYECTO: 1-01.- Atencion Integral para las Personas can Discapacidad

ACTIVIDAD: 05A1.- Expedir credenciales para personas con discapacidad.

MEDIO DE VERIFICACION:  Lista de enfrega recepcion de credencial con evidencia fotografica del
beneficiario

FECHA: Abril - Junio 2025

e

Tomas Jubel Mora
Carpinteyro

& 5

Fortine Sanchez Ramirez

]

15}

?—3.
e

E

Teresa de Jesus Rojas
Aguilar

Dulcé Noemi Sanchez
Fragoso
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DEPARTAMENTO DE ATENCION
ESTATAL TLAXCALA A PERSONAS CON DISCAPACIDAD

PROYECTO: 1-01,- Alencidn Integral para las Personas con Discapacidad

ACTIVIDAD: 05A1.- Expedir credenciales para personas con discapacidad,

MEDIO DE VERIFICACION:  Lista de entrega recepcidn de credencial con evidencia folografica del
beneficiario

FECHA: Abril - Junio 2025

Mendez
Gonzdlez

'Nifos titulares de derechos, de quienes se prolege su idenlidad y unicamente se inserlan sus iniciales, conforme a lo eslablecido en los
arliculas 1y 7° de la Conslitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanas; 76, 77 v 108 de la Ley General de los Dereches de Ninas, 'Ninos
vy Adolescentes; 1°, 3° fraccian IV, 4* porrafo segundo v tercero, 7°, 8°, 23 y demas relativas de la Ley de Proteccion de Datos Personales en
Posesion de Sujelas Obligados del Esiado de Tlaxcalo en correlacion con o previsio en los articulos 17, 9°, 10°, 24 y demas aplicables dz la
Ley de Transporencia v Acceso a la Informacian Publica del Estado de Tlaxcala y conforme lo dispuesto en el Capilulo Il denominado
"Reglas y Consideraciones Generales para las v los Juzgadores” punio 6 relative a la "Privacidad’, y punla 7, relalivo a las "Medidas para
proteger la inhimidad y bienestor du miaas. nifos y adolescenias”. prmer parrafo. incisos a), <) y d), lodos del Prolocolo de Aciuacion para
Quienes imparlen Jushaia en Casos que alecten a Midas, Ninos v Adolescenles de la Suprema Corle de Justicia de lo Nacion

ELABORO Vo.Bo.
VA
MARIA COLUMBA LTFYR JAN ALES MENESES DR
VELAZQUEZ RESENDIZ JEFA DEL DEPARTAMENTO DE ICACT T
RESPONSABLE DEL ATENZTON A PERSONAS CON DIRECTOR NCIC‘)N A LA
PROGRAMA DISCAPACIDAD Y RESPONSABLE SALUDNADISCAPACIDAD
DEL PROYECTO
22
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