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SONTRATO DE BRESTACION GE SERVICIOS PROFESIONALES Y COMCDATO QIE
CELEBRAN POR LML PARIE £l SISTENA MUNICIPAL PARA EL CESARROLLO
INTEGRAL DE LA FARLIA DEL WJNICIPIC DE TLALMNERPANT LA DE BAZ, ESTADO DE
MEXICO, REFRESENTACO EM ESTE ACTO BOR LA C. LIC. CLARA CAMACKHD
MENDEZ, ULIEMN ACREDITA S FERSONALIDAD MWEDIANTE PODER NOTARIAL QUL -~ s
CONSTA EN LA CSORITURA PUBLICA NUMERO 2,245 VOLUKEN 65, PASADA ANTE :
LA FE [ZL NOTARIO PJIBLICO NUMERO 184 DE. ESTADO DE MEXICO,
LIZENCIADC JAIME VAZQLEZ CASTILLD, CN U CALIDAD DE REPRESENTANTE

L EGAL & QUIEN EN LO SUCESIVO SE LE CENOMINARA “EL GONTRATANTE Y
COMODANTE” ¥ POR OTRA LA LIC. IRMA ANGELICA MARTINEZ MOREND & QUIEN

EW LD SUCESWD 5 LC DENOMINARA “EL SERVIDOR Y COMODATARIOM AL_

TENOR DE LAS SIGUIENTES NECLARACIONES ¥ CLAUSULAS: =

=

DECLARACIONES

l.- DECLARA EL CONTRATANTE Y CG"&"DDI‘&NTE

Al- OLUE ES UN ORGANISMO PUBLICD DESCENTRALIZADC LEGALMENTE S
CONSTITLIDD DE ACUERDO A LAS LEYES FEDERALES, ESTATALES Y
SECLAMENTOS MUNICIPALES DE TLALNEPANT! A D= BAZ, ESTADG 2E MEXICO
Al Y COMO LO ESTABLECE LA LEY QUE CREA A LOS ORGANISMOS PUBLICOS
DESCEMTEALIZADOS DL ASISTENCIA SOCIAL DENGMINACD SISTEMA MUNICIPAL
PARE EL DESARROLLD INTEGIAL PARA LA FAMILIA,

B)- QUE DENTRO Db €US OBJETIVOS PRANCRDALES 3E ENCUENTRA
ASEGURAR L& ATENCION PERMANENTE & LA POBLACION MARGINADA,
BRINDANDOD SERVICIOS INTEGRALES DE ASISTENGA SOCIAL Y DESARROLLG CE
LOS HABITANTES DEL MUNICIPIC DE TLALNEPANTLA DE BAZ. DEL ESTADOD EE
MEXICO. i N

C}- QUE CUENTA CON LAS FACULTALES NECESARIAS PARA FIRMER EL®
PRESENTE GONTRATO DE ACUERDO & LO ESTABLECIDO FCR LOS ARTICULOS
13 FRACCION  11Y VI, 13 BIS-E, FRAZCION IL Y VIl BE LA LEY QUE TREAN LUS
CRGANISKOS PUSLCOS UESCENTRALIZADODS DT ASISTENCLA S0CIAL DE
CARACTER MUNCIPAL, DCNOMINADOS SSTEMAS WU'\JI“EF‘ALEE PARA EL
CESARROLLD NTEGRAL DE [ A FAMILIA, _ N

D).- QUE 53 DOMICILIC PARA OIR Y RECIEIR TCDO TIPO LE MOTIFICACIONLS Y \\"\Q

DOCUVENTOS ES EL QUE SE ENCUCKTRA UBISADD EN AVENIDA CONVENTO DE "\.ﬁ

SANTA  wMONICE . SN ESQUNA  CONVENTO  DE ﬁSﬁ{N“_FERNANUU, RS
-
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ErUL AR COmlN

CRACTIONSMIENTC JARMNES CE SaMTa MOMCA, YLALNEPANTLE DE BAZ
ESTAD0 DE MEXIZO.

E)- DECLARA "Fi CONTRATANTE ¥ COMODANTE” REQJER® _0S SERVICIOS DE
VEL SERVIDGR Y COMODATARIG” POR AL MCTIVO SUSCRIBEN _AS PARTES EL
PRESEMTE "CONTRATO DE PRESTAcmN DE SERVICIDS FROFESIONALES Y
COMODATO”, MISMCS QUI SE SUJETAN A LAS TISPOSICIONES DEL CODIGO
CIVIL VIGENTE A LEGISLACICN EQUIVALENTE EM LOE ESTADGS, ASI COMO A LA
LEGISELAGCION MERCAMTIL. -

EN TERMINOS C3L INGISD  ANTZRIOR “EL CONTRATANTE Y COMODANTE"
DECLARA REQUERIR LOS SERVICIOS DEL SERVIDCR Y CONCRETAMGNTE
ENCOMENTARLE LGOS SERVICIOS EN PSICOLOGIA, DSLIGANDOSE POR PARTE
DEL CONTRATANTE & HACER TODAS LAS TASEAS NECESARIAS PARA REALIZAR
LA EEFERIDA GESTIGN, CBLIGANDOSE POR BU PARTE Il SERVICOR A REALIZAR
DICHAS ENCOMIENDAS COXN TODA DILIGENGIA QUE EL CASC REQUIERA

li.- DECLARA "EL SERVIDOR Y COMODATARIO™

oty

A)- STR UNA PERSONA FISIZA CON CAPAC.DAD CWIZ PARA OBLIGARSE Al
TENCR DEL PRESENTE ACUERDT 2B WOLUNTAZES Y ASWMISMO PCSEER LA
SOLVENCIA ECOMOMICA SUFICIENTC PARA CUBRIR CON LAE OBLIGAC CNES
~UE CSL PRESENTE CONTRATD SE DERIVEN A SU CARGD. ADEMAS QUE
CUEN: & GON LOS CONOCIMIENTOS ¥ ESTUCIOS NZCESARIOS PARA EJERCER
EN EL AREA DL PSICOLCGIA SECGUN LO ACREZITA CCN LOS DOCUMENTOS
IDANEDS Y NE LOS CUALES S5E ABREGA CCRS SvPLE AL PRESENTZ
CONTRATCO. :

Bl.- DECLARA “EL SERVIDOR Y COMODATARIO™ BAJO PROTESTA DF DECIR
VERDAD QUE SU DOMICILID ACTUAL PARA QIR ¥ RESIBIR TODO TIFO DEY,
NOTIFICACIONES ¥ DOCUMENTOS ES EL QUE SE ENCUENTRA UBICASO Exﬂ}
AL WEMERAL FUdt Smit 1w IR i i s i e e e ey \
,r.:n SEGUN LO ACREDTA
~ON LA CREDENTIAL PARA VOTAR CON FOLIO NUMERG; ~rmermafmsnnsnn
EXPEDIDA POR FL INSTITUTO FEDERAL ELECTORAL DE LA CLAL SE ANEXA
COPA AL PRESENTE CONTRATO. .‘“'tj

) EL OBJETO DEL PRESENTE CONTRATO ES EL DE OTORGAR EL SERVICIO DE\\'
2SICALOG/A A BAJD COSTO & LA POBL #.Clu\l QU WES LD NECES!IA DEL
mumurm DE. TLALMEPANTLA .DE--BAZ - ESTADO D= MEXICE, CON CSIAS ,.

ACCIONES EL SERVIDGR ¥ EL SISTEMA K UNIC&F‘AL CIF ‘_.UMF‘LIR.&-CUB_SAJ{?D
I

1|31 A 20m
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FUNCIGHES PRINCIPALTS, QUE =5 EL BRINDAR 2ESURIDAD 30TAL 0E PLIEMNA

CALITAD

= 0007588

LAS FPLRTES CONIHATANTES COMOCEN EL CONTENIDO DEL PRESENTE

CONTRATO Y MAMIFIESTAN QUE ES SU FURE WOLUNTAD CELEBRARLO AL
TEMOM ZE LAS SIGLIENTES:

5

CLAUSULAS:

—_—

PRIVERA. LAS PARTZS 56 RECONCCEN MUTUA Y RECIPROCAMENTE LA

PERSOMNALIDAD PARA SUSCRIEIR EL PRESENTE CONTRATC MO EXIET ENDDG
ENTRE ELLAS INCAPACIDAD LEGAL O VICIOS Db CONSENTIMIENTO ALGUND.

SEGUNDA - "EL COMIRATANTE ¥ COMQDANTE" CONTRATA LOS EERWVICIOS DEL

SERVIDOR ¥ CONCRCTARENTE LE ENCOMIENDA LA PRESTACION DE LOS

11 SMOS EN SU CALIDAD CELIC. EN PSICOLOGIA CBELIGANDCSE FOR PARTE DLL -

CONTRATANIE 4 DAR TODAS LAS FACILIDADES Y PROPORC.CNAR =L SERVICIO
~E ACUERDO A SU PRCFESION EN DONDE DEBA SER PRESTAUD EL MIiSMD,
ABLIGANDOSE TL SERVIDOR A REALIZAR DICHAS ENCOWENDAS CON TCDA
DILIGEMGIA Y CUIDADS QLT EN EL CASQ REQUIERA.

TERCERA.- "EL SERVIDDR C=NTRC DE LCS LINEAMIEMTCS GZMERALES E
INSTRUCCIONES DADAS PCOR “EL CONTRATANTE' QULDA TARB =N OBLIGADO A
PRESTAR EL SERVICIS CORVEMNICO PCNIENDC TODOS SUS CONOC MIENTOS Y
SECURSCS TECNICOS FARA PREZTAR EL SERVICID ENCOMENDADS. SIENDC EL
DRESTADCR DE SERVICIOS PROFESIONALES EL UNICO RESPONSABL: HACIA
LAS PERSONAS A QUENES SIRVE POR NZGLIGENTIA, IMPERIZLA O DOLG SiN
PERJUICIO DE LAS PENAS QU MERZZCAEN Ca30 BC CELITO. '

CUARTA.- “EL SERYIDCR" RECONCTE EXFRESAMENTE QUE NO ESTARA SUIETG
A UN& RELACIGN DE SUBORDINACION ReSPECTO DIL CONTRATANTE,
CONSIDERANDO QUE NO EXISTE D RECCISN TSCNICA POR FARTE Dz 25TA EN
La ATENCION DE LOS SERVIDCRES POR FACTURACION QUE LE ENCOMIEMDAN,

VA 2JE ADLICARA LiBREWENTE AL RESFECTO sUS CONCZINIERTOS, NI

EXISTIRA DEPENDENCIA SCONOMICA, YA QUE EL SERVIDOR FUEDE LTENDER
OTROS ASUNTOS, RECIBIR OTRCS INGSESOS FUkRA DEL TIZMPO QUE DEBIQUE
A CUMPLIR CON LAS CBLIGAGIONES GUE AU CONTRAE.

QUINTA.- EL CONTRATD RETENDRA EXCLUSWAMENTE EL IWMPORTE

CORRESPONDIENTE DE . S, R Y AL FINALIZAR LOS SERVICIOS PROFESIONALES,

SE COMPROMEIE A ENTREGAR A “EL SERVIDOR” L& CONSTANCIA DE

RETEMCION CORRLSMCMDIENTE.
. Parrnn
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SUARICE QUE 5T PRESENTEN &l LUGAR OCNDZ PrRESTAN SUS SERVICIOS
RORES OMALES, DL TOTAL DT LOS WMISMTES, SE CLLIGA & EMNTREGARL:
ESTE SISTEWA MLICIRAL PARA EL DESARRCOL IWTEGRAL OF VA FANILIA DE
TLALNERAMTLE DE BAZ. ESTADO D= WEXICO EL 508 DE SUS PERCEPCIONES
TOTALZS EN FORRA Z1A31A, LO5 CUALZE ENTERARAN A L& SAJA GEMNERAL DE
Z5TE SISTEMA,

DE :2UAL FORMA SE OBLLIGA EL PRESTADOR D= SERVICIOS PROFESIONALES A

| LEVAR UNA RELACION METIANTE UN LIERO DE RECZISTRCS DIARIZ, EN EL CUAL -
SE LLEVE A CABO EL REGISTRO DE LOS USUARIOS, TONEL OEJETO DE LLEVAK —
Ty CONTROL DEL NUMERC DE USUARIOS A LOS CUAMLES SE LES FRESTO EL—=
SERWICIOD. '

SEPTIMA.- "EL SERVICOR" CUSRARA AL PUBLICO USUARIO, 2L CARGO FOR
CONCEPTO DF CORSULTA LA CANTIDAD PACTADA, DE L& CUAL SE OBLISA A
ENTREGAFLE EL 5C% AL SISTEWA MUNICIPAL MaRs EL DESARROLLO INTEGRAL

0E LA FamiLla DS TLALNZPANT LA DE BAZ, ESTADD NFE MEXCO S

GCTAVA.- “EL SERVIDOR” 5= OBLIGA A INGRESAR A LA CaJs GENERAL DEL
SISTEMA KMUNCIFAL PaRe EL DESARROLLO INTEGRAL DE L FAMILIA DE
TLALNEPANTA DL BAZ ESTADO DE MEXICO, E' 1J0% D= LA PERCEPCIONES
REC B.DAS EN FORMA DIARIA BOR LA FRES "ACION DE DISHOS SERVICIOS, ¥ "CL
CONTRATANTE" SE DELIGA A ENTREGAR MENSUALMEN E A 2L BERVIDOR" FL
TITULG DE CREDITO CCRR2ZSPONDIENTE TEL 50% J8 LAS PERCEFCIONES
OSTENIDAS POR CONCEPTO DEL SERVIC!IO PRESTADC. '

NOVENA.- “EL SERVIDOR' RECONOCE QUE LA CANTIDAD QUE EN FORMA&
SEMANAL SCA ENTERADA POR CONCEPTO DE_ 5)% LE LAS LERCEPCIONES
TCTALES POR LA ATENSION A LOS USUARICS, SERA LA GMICA CANTIDAD
EROGADA POR EL CONTRATANTE DERIVADA DE LA PRESTACION JEL SERVICID
OUC SE REQUIERE, POR .0 QUE EL SONTRAIANTE NO EsTA OBLIGADD AL,
BAGO DE OTRA CANIDAD DIFERENTE TALES COKO CASTOS, VIATISOS, L:J-f\
CONTRIBUC.CNES A LA SEGRETARIA DE HAZIENDA Y CREDITC PLBLICO O DE O
CUALGUIER OTRA INDOLE QLE SE ASENMEJE, SIENDO EL SERVIDCR &L UNICO

RESFOMSABLE FRENTE A DICHAS EROGACIOMES. n

GECIMA- “EL SERVIDOR" SE OBLIGA A PRESTAR EL SERWICIO CONTRATADOC k
PERSOMALMENT= Y S0LO POTRA UDELEGARLS A UN TERCERC PREVIO PNISD\\
SOR SCRITO A 'L GONTRATANITL" EL LAl AUTCRIZATA POR ESCRITO DilH o
AUTORIZAGION, '

DECIMA PRIMERA.- "EL SERVIDOR™ BE UBLIGA 4 RESPONDER PERGCNALMENTE
DE LAS GEST:ONES HECHAS PCR LOS TERCEROS A QUES

ET REFIERE LA
CLAUSULA QUE ANTECEDE, Y DESDE UEGC SE -OBLIGAJA E.mrﬁhﬁi{ﬁ%a——

31 MAYE 201
Eanzsod 24
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RESPOMNSEBLE CE LOT HONORARIGE, ABPECTOS FISCALES Y FX SU CAZD
HESTA LABORALES DE ICRL PRRIONA, RE_EVANDU FOR TA. EN CUALQUIER -
CASO QOUE AL “EL CONTRATANTE" DE TODA BECSPONSASILIDAD FarA CON
ESTOS.

DECIMA SEGUNDA.- EL SERVIDOR S OELIGA A DAR AVIST AL CONTRATANTE DE
LA IMPOSIBILIDAD PARA SEGUIR PRESTANDIO Su SERVICID AL MEMNDS CON
~RENTA DIAS DE ANT!ICIDAGICH.

OBJETO DEL COMODATO:

-

PRUAERA.- £L PRISENTE CONTRATO, TIENE CCMO CIIZTVO SRIMORDIAL, —
BRINDAR CL SERVISIO DE PSICOLOSGIA A LA FOSLACION DEL MUJNISPIO &=
TLALNEPANTLA DE BAZ, A BAJCS COSTOS, CON LA FINALIGAD DE QUEC TODAS
LAS PERSONAS QUE LO REGUERAN TENGAN AGCESC A LA SEGURIDAD SOCIAL

SEGUNDA.- "EL COMODANTE",  ASBIGNARAE A "EL COMODATARID® LN
SONSULTCRIO EN | AS INSTALACIONES BE LA CLINICA UEICADAE T

—— A A ALttty e RF

Pl JAML ey’ bAle W/oLd i ararsm=- oy - )

MEXICO LOS DIAS LUNES DE LAS 10:00 A LAS 16:00 HRS., MARTES, MIERCCOLES
v JUEVES DT LAS 13.00-A LAS 19:00 HRS. ¥ LOS VIERNES DI 1 AS 10:00 A 16:C0
HRE. -

 TERCERA.- “EL COMODATARIO” 5E UBLIGA A CUIDAR ¥ RE3SGUARDAR EN TCDO
WOMENTO, EL CONSULTORIQ QUE SE LE ENTREGA, ARl COMD TAWRIEN LOZ -
BICNES MUESLES CON LOS CUE CUENTA, COM2ROMETIERDOSE A CEVOLVER A
"El. COMODANTE". DICHO Z3PACIO, N LAS KISMAS CONDICIONES EN QUE LOS
RECIBIO, EL Dia QUE 82 LE REQUIERE PORTEL COMODATARIO"

CUARTA.- YEL COMODATARIO", SE OBLIGA 5 OMND DAR USC DIETIMNTD A‘I‘:\
CONSULTORIO QUE LE HA SIDO DESIGNADC POR "EL COMODAMNTEY, NO CEDERY
105 DEIECHOS DERIVADSS DEL PRESENTE CONTRATLY, M A S}JEAHHENQARLD x'
O DARLO EN COMODATO, O MOUO ALGLNG, A PERSONA FISICA MORAL O
JURIDICA COLECTiVA ALGLINA, R o

-

u,
H

GUINTA.- “EL COMGDATARIO" SE SUJETARA OF FORMA GELIGATORIA FARA EL%
CORRD FOR CONCEPTO DE CONSULTA YO TRATANWIENTOS, A LAD T.ﬁ.RIFAS_i\I
ExiaBLECICAS EM ZL TABULADOR QUE MAMEJA ESTZ SISTEWA Tl QUEYN
CORRESPONDE 4 LA UBICACION DE 511 COMSULTCRIO.

SEXTA - “EL COMODATARID”, SE UBLIGA A DAR EL SERVICIC DE PSICOLOGIA A.
. 100A LA POBLACION QUE A .0 REQUIERA. : e '

. hﬁéad@
31 MAYE 200
EGRESO [ H.
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SEPTIMA. - “EL COMODANTE" 5% RESERWA EL DERECHD Db SUFERVISAR
CUANTAS WECES SEAN MECEESAEIAZ, EL SERVIGIO DE PSiCOLOGHA JE "EL
COMOTATARID BRINDA & TOUA LA POGBLACISN UE ASI LD REQUIERA

GCTEVA.- “FL COMODATARIG" SE RESERVA EL DERECHD A SUPZRVISAR
CUANTAS WECES SFAN NECESARIAY, EL SERVICIO NE PSICCLOGIA QUE “EL
COMODATARIC DTORGA A LA PEBLACION, QUEDANDD CELIGADD A ASISTIR A
LS JUNTA QUE DE MANEZA MENSUAL SE L LEVARA & CABD NOTIFICANDOLE =L
COMODANTE LA HORA ¥ EL LUGAR EN DONDE TENDRA VERIFICAT NG DICHA
JUNTE CON ANTIC PAC.ON. :

NOVENA.- “EL COMODANTE" OTDR05GA el ZSPACIO O CONSULTGRIC MEDWCO AL
COMODATARIG, POR  LO  TANTO, EL COMOCANTE ~sE LIRERA DF
RESPONSABILIOAD RESFECTS CE LAS ACTIVIDADES QUE POR EL DESEMPENC
DE 2US FUNCIONES O PROFESION REALICE EL COMIDATARIG.

DECIMA.- E_ COMODARTE, DARA POR TERMINADG FL PEESENTE CONTRATC EN
CUALQUIER MOMENTO, CUANDO SE DETECTE OUE EXISTEN MALOS MANEJOS,
DEFICIENCIA CN SL SERVIZIO PRESTADS, © PUR NZCESIDADES PROPIAS D=
ESTE SISTEMA MUNICIPAL DIF, DANDO AVISD POR EZoRTC AL CONMODATARIO
CON -0 DlaS DE ANTICIPACION, TENIENDO cgTE LLTIMO La OBLIGACION DE
ENTRECARLO EM LOS TERMINOS ¥ CONDIGICNES CUE LO RECIS.C.

DECIMA FRIMERA.- LAS VARTES ACUSRDAN QUE ENTRE ELLAS CORC
CONSECUENCIA DE LA CELTBRACION DEL PRESENTE CONTRATO, NG EXISTE
RELACION LABORAL ALGUNA, EN VIRTUD DS QUE SE TRATA DE UN CONTRATC
DE CORMONATO. : :

DECIMA SEGUNDA - “EL COMODATARIO? SE OZL'GA 4 GUARDAR RESFETO ¢
LoS PACIENTES CQUE LFS PROPORCIONE Eu SERVICIO, TRATAMDOLIS CO!
ETICA PROFESIGNAL, RESGUARDANDO UNS DE LOS CRIETIVOE WAL
WMTORTANTES QUE BUSGCA EL SISTEMA DiE EL RESFETO A LA CIGNIDA]
HURMANA, ASIMISICO DEBERA GUARDAR RESFETC A LAS AJTORIDADES DE
©S|STEMA MUNIGIFAL PARA TL DESARROLLO INTEGRSL DE LA FAMIZIA D
 TLALNEPANTLA DE BAZ, eSTADO TIE MEXICE,

DECIMA TERCERA.- “EL COMODATARIO? SE OBLIGA A FROMOYZR A L
POBUATIGN A LA QUE LE PRESTA 2US SERVICIOS LOS DIVERSOE SERVICITE L
aal LD CON LS OJ% CURNITA =L SISTEMA KWoNICIPAL FARM EL DEZARREOLL
INTEGRAL PARA LA FAWILIA DT TUALNERANTLA DF BAZ, BESTADU DE KMEXICC
INCLUYCHDO EL SERVITIO DE FARMACLE Y ESF‘EC’.AL_IDADE%_.-"‘“ ”””” -

PAGADD
l_31 MaD 2014 | |
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D La VIGENCIA E

DECIAL CUARTA.. LA VIGERCIA GEL PRESENTE CONTRATD SERA A FARTIR E
LA TECHA BN (WS 5E 3USCRIBE EL PRESENTL CONTRATS Y S COMNCLIYE EL
Nia 21 DE DICIEMBRE DE_ AND 2014,

GECIVA QUINTA- LAS PARTES WANIFIES AN QUE CL PRESENTE CONTRATO O
CELESHAN UNICA Y EXCLUSIVAMENTE PARA CQUE LA LICENCIADA ENM
S3nOLOGIA PRESTE SUS SERVICICS DLRANTE EL TIEMPO ESTAB_ECIDO ZM LA
CLALSH A ANTERIOR. '

DEGIMA SEXTA.~ AMBAS PARTES MANIFIESTAN QUE LA GESTION ENCOMENDADA™
SERA LA DE BRINDAR EL SERVICIOS BE poicoLOGlA LABORANDO LOS DiAS-
CACTADGS EN EL CONSULTORIO ESTAELECIDC POR "EL COMODANTE"

CECHAA SEPTIMA.- El. PRESENTE CONTRATO EA0RA DARSE POR TERMINADD:
A).- EN CUALGQU ER MORENTO CUANDO LAS FART=S A LO CONVENGANM

Bh- POR LA CONCLUSION DE LA GZSTION O SERVICID ENCOMENDADD AL
SLRVIDOR. :

DECIMA OCTAVA.- SON CAUBAG DE RECIS|OMN DEL PRESENTE CONTRATO

.. |
A).- B INCUMPLIMIENTO D= CLUALCLISRA DE A3 CLAUSULAS DEL PRESENTE
CONTRATO.

Bl LA QUEBRA, EMPLAZAMIENTO A HUELGA, SUSPENSION CE PAGOS O
GONCURSO MERCANTIL QUF EL CONTRATANTE SUFRIERE CON POSTERIORIDADY

A LA FIRMA DEL PRESENTE CONTRATO. Y
) LAS DEMAS ZSTIPULADAS =N EL CODIGC CIVIL MiGENTE EN £ ESTALO DEQ‘{:\'\'
MEX!CO. ﬁ’:.%;
DECIMA NOVENA.- DE LA INTERPRETACICN \\
=N CASO DE SURGIR ALGUNA CONTROVERSW CON MOTIVOS DE LA AN

APLICACION, INTERPRETACION O CUMPLIKIENTC DEL PRESENTE CEN_"ERP.TO,_ 3
LAS PARTES sE SOMETERAN A LA COMPETERCIAY JJHISDIQD;C'N TERR.TOR AL
D=2 LOS TRIBUNALES CIWILES L‘E;_ICADDS EM EL MUNICERI0 D':'_ JllLﬂLNEE&HlL& e .

. PAGADD
| - b? MAYD 2034
| Fomese Tt




Y

fa7 ESTADD NE MEXIGO, RENUNCIANDS & SUALOUIER GTRO FUSRD OUS POR
RazON DE DOMICILID PSFSEMTZS C FUTLROS U TR0 ASPECTO PUDIERE
CORRESPUMDERLE. !

UMNA VEZ LSiD0 Y COMERENDIDD QUE +UE EL CONTENDO Y ALCANCE DE LAS
CLAUSLLAS ¥ DEMAS ELZMENTCS QUL PRESENTA EL PRESENTE ACLERDO OE
VOLUNTADES, ¥ RESULTANDO QUE NG CONTIERE CLAUSULA ALGUNA CUE
A EMTE CONTRA LA MORAL O L DERECHOD, SE FIRMA AL 1;~.DGEN Y ﬂ-J CALCE
LS GUIENES INTERVIENEN EM EL, EL Ci& GE 8U FECHA D= FECHTION,
EXTENDIENDOSE FOR DUPUICARD CONSTANTZ DE OCRO Foms UTILES .
FECRITAS ONICAMENEE AL TRENTE DE CADA UNA.

TLALMCPANTLA DE BAZ, ESTADO DE MEXICO, A SIETE DE ENERD DE 2014.

NOR L CONTRATANTE Y COMCDANTE PCR E: SEH‘-JIDGIT Y COMODATARID

o T e e —

LIS, CLARA, CAMACHO MEMNDEZ 17 [RMA ANGELICA MARTINEZ
REFRESENTANTE LEGAL DEL FMORZNGD

SI3TEMA MUNICIPAL F:'ﬂ'x':{si'-. El

DESARROLLO 'WTEGRAL DE LA

FAarilLlA DEL MUNISIPID DE
TLALMEPANTLE D% BAZ

TESTIGOS .

FAS
LIC, Weria DS L““;'—'frﬁl";fil“CUZ[h»N EARRETO. LIC. RREERTE DANIZL FERNANDET SONZALZZ

~FEGEFO
31 MiYE 2014
EGRFbG_fEE_'
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: '/?T-ﬁ [ R N y POR COMCERTO DE PAGO DE PRESTACIGN DE SERVICIOS
' Ak TIAD COK LFTRA .
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DBSERVACIONES: /E;‘v. (O LOia N /A i
[r PACIENTES ATFMOIDOS IMPORTE UNITARIO :
! - EH CAZSHS DEODENTDLDGiA. ILTRASCHIDG, RY ¥ STRQS LOS IMPCRTES
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2 EL REPORTE DEL Dla
i 1
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Y POR CONCEPTO DE PAGO DE PRESTAUION DE SERVICIOS I u}

OBESERYVACIONES: __E e i

CAMTIDAD COMLETHA

PACIEMTFS ATERMDHDOS HdF’UFITE UMITARIC

.
o=t ‘ll .
;:: WSOy
EH CASOS QE DD NT\QLUGTAI uLTﬁAE.C:IJIDO. Ri ¥ OTRDE LOG [MPORTES
YARIAM DE A UERDED Al TARARALD REAL IZADO, LD CUALL SE ESPECIFICA EMN
EL REPORTE DEL Dila

e
RESPONSABLE O TURNG @ FIRMA Ty MM IRE ¥ FIRMA DEL MEDIZE CSPOOIALISTA
b MEDICD Fouo NO 4815
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e
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1
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1 POR CONCERTO DE PAGO DE FRESTACION DE SERVICIOS

CANT AR CON LETRA

OBSERYACILRES,

PACIENTES ATENDIDOS IMPORTE WUMITARIO

EMN CASOE DE CQOONTGLOG A, ULFRASORI DD, B% Y O MRS L% IMPORTES
VARIAM OE ACUERDLH AL TRARAJT REALIZADO, L0 C JAL SE EEPECIFICHA EW

EL REPC&RTE CEL i

TURMNE FIRMA —
REEPCOMNZABLE O * WFTLCC - HOMERE ¥ FINMA IZL MEDICO CSECCIALISTA
1L F oy Nﬂ 1831

JIRECCIGN DE ADMINISTRACION Y FINANZAS UNIDAD DE INGRESOS LDBF
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Y POR CONCEPTC DE FAGO DE PRESTACION DE SERVICIOS

CANTIDAD COM LETRA

O BEIERYACIC MES:

PACIEMTES ATEMDIDOS IMPORTE UNITARID

EN CASOS DE ODONTOLOGMA, ULTRARONI DD, BX ¥ OTRIS L2 (MEARTEL
varlan oE ACUERDD AL TRABAIG REALIZADD, 0 CLIAL SE FSRECIFICA EM

EL REPORTE DEL DiI&

FIRMA - _ : —
NOMBRE ¥ FIRME DEL MEDICD ESPECIALISTA

MAEDICC) roue NO 4839

O

HESPOMSABLE Q TUR MG
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RECIE[ DEL SISTEMA MUNICIPAL D.LF. TLALNEPANTLA LA CANTIDAD DE: $
__ _}POR CONCEPTO DE PAGD DE PRESTACION DE SERVICIOS

TANTIDAD CON LETRA

' R OHESERVACIONES: LA

FACIEMTES ATEMDIDNOS IMPORTE UNITARIG ' ' ',{’ A[

JEM CAS0S DE ODONTILOGIA, ULTRASCHID, fX ¥ OTROS LDE IMPORTES
- VaRMAM DE ALLEHUD &L IRABE 1T REALIZAGD. LD CUAL SE ESPECIFICA EN

EL REPORTE DEL DulA,

RESPONSABLE Q TURND @ FIRMA _
HOMEBRE ¥ FIRMA DEL MEDICD ESDELCIALISTA
M RN
oo N 48§42 I
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} POR CONCEPTC DE PAGOD DE PRESTACION DE SERVICIOS

¢ CiN{UBENT A

k LANTIDAD COM LETRA

FACIEMTES ATENCIDOIS IMPOIRTE U ITARIG

REEPOMEABLE @ TURNG @ FIRMA
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_| RECIBI DEL SISTEMA MUNICIPAL D.I.F. TLALNEPANTLA LA CTANTIDAD DE: $

! Qesns Yot aJlal

v

== 1 -

-

DRSERVACIOMES!

EN CABOS DE QDONTOLOGIA, ULNTRASORIDG, RX ¥ OTROE LS IMPGORTES
VARIAN IC ACUCRED AL TRABAID RELIZADO, LO CUAL SE ESPECFFICA EX
ELREFURTE DEL Dla

= ‘ 1L lrk']ifh:i:rr =R e

P
. s

s

WOMERE v FIRMA DEL MEDICT ESFECAALIETA

oo N® 4846

MECLZO

L2

CIVDAD LONFIRBLE

HFS 1HI =)
l L ]gf"a" [ 1-51]

¢ CHACLeNG
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Y FOR CONCEPTO DE PAGO DE PRESTACION DE SERVICIOS

" N
CANTIDADR COM LETRA

PACIEMTES ATENDIDOS

\
‘ RESFSONSABLE Q TURNG® FLEM &

IMPORTE LIMITARIC

S0

r PIRECCION DE ADMINISTRACION Y FINANZAS UNIDAD DE INGRESOS
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EM CASOHE DE QLGITOLOGIA, ULTRASOM DO R}Ej' CITIPIEIS L0 [MPORTES
WARIEM DE ATCLERDD gl TRABS M REALITADD, L2 CJAL S5 ESRECIFICA ZH
EL REMZRTE DEL GlA

MOMERT % FIRMA DEL MEQCD ESPECIALIETA

FoLIa NE] 48h3
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PACIEMTES ATENDIDDS

-

RESPOMNSABLL @ TIJQND@ FIRMA

oz f Lo

EMN CAEDS DE ODONTOLOGLA, ULTRASOMIGS, RY ¥ BTROS LS MPORTES
VARIAN DE ACUERCQ AL TRABAJC RCALIZADD, B0 CUAL SE ESPLCIFICA EN

,/:!
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WQMBRE ¥ FIRMA DEL MEDICD ESPECIALISTA

. FOLIO NIEI 4668

MECIC



i

v

- —_—— s —_— _ s s —— e L —= =T
* * SIRECCION DE ADMINISTRACION Y FINANZAS UNIDAD DE INGRESOS e D F |
qlfff\‘fj - « RECIBO DE PAGO A MEDICOS ESPECIALISTAS j%“",y&fﬁtﬂgﬂ i
CATUAG OG0758E [ NS ][ ]
RECIB! DEL SISTEMA MUNICIPAL D.LE. TLALNEPANTLA LA CANTIDAD DE: § . 3CE2 (O 1 \;

Y FOR CONCEPTO DE PAGO DE PRESTACION DE SERVICIOS
CAMTIDAD COM LETRA l

SESERVALIONES: _ L NPTy

PACIEMNTES ATEMDIDOS IMPOATE UMITARID

: /p*"x T\ W“. LY -
ENCASDEDE DDDHTDLDEIP\. UL‘FLAEGNIQQ R)‘. 'f GTRGE LDS IMPORTES '
E WARIAM DE ACLERDD AL TRABAJLG REALILALNY, LU GURL Sk I:‘_-uF'EEI'FI{:A EM !

et EL RERSRATE DEL DlA

I
el I

i
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CANTIDAD SOM LETRA - !
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SGESERVATIONES: ! "-_—__LI_ frﬁ: 'I-_ Fal e o Jl- !
FACIENTES ATEMDIDOS IMPEIRTE WMITARID T

WaRIAM DE ACUERBD AL TRABAJID FEALIZADD, LO CUAL SE ESPECIFICA M
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