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CONVENIO DE COLABORACION PARA LA PRESTACION DE SERVICIOS MEDICOS Y
TERAPEUTICOS, QUE CELEBRAN POR UNA PARTE EL CENTRO DE
REHABILITACION INTEGRAL Y ESCUELA EN TERAPIA FISICA Y REHABILITACION, A

QUIEN EN LO SUCESIVO SE LE DENOMINARA “CRI-ESCUELA” REPRESENTADO

POR SU DIRECTOR GENERAL L.F. Y R. IVAN LUNA CEDENO: Y POR LA OTRA PARTE, ‘
LA UNIVERSIDAD TECNOLOGICA DE TLAXCALA, A QUIEN EN LO SUCESIVO SE LE
DENOMINARA “LA UTTLAX”, REPRESENTADA POR EL M.A.R. LAURENCIO MARCO
ANTONIO CASTILLO HERNANDEZ, EN SU CARACTER DE RECTOR: Y QUE DE
MANERA CONJUNTA SE LES DENOMINARA COMO “LAS PARTES”, AL TENOR DE

LAS SIGUIENTES DECLARACIONES Y CLAUSULAS:

ANTECEDENTES

CREACION NO. 96 MEDIANTE EL CUAL SE CREA EL PATRONATO “CENTRO
DE REHABILITACION INTEGRAL Y ESCUELA EN TERAPIA FISICA Y
REHABILITACION”, SE ENCUENTRA EL REALIZAR TODO TIPO DE ACCIONES
TENDIENTES A MODIFICAR Y MEJORAR LAS CIRCUNSTANCIAS DE
CARACTER FISICO QUE IMPIDAN A LA POBLACION SU DESARROLLO
INTEGRAL, ASi COMO LA PROTECCION DE PERSONAS EN ESTADO DE&
NECESIDAD, DESPROTECCION O DESVENTAJA FiSICA, HASTA LOGRAR sSuU
REHABILITACION, ENTENDIENDO A ESTA COMO UN PROCESO DE
DURACION LIMITADA Y CON UN OBJETO DEFINIDO, ENCAMINADO A
PERMITIR QUE UNA PERSONA CON CAPACIDADES DISTINTAS, ALCANCE UN

1. “CRI-ESCUELA”, DENTRO DE LOS OBJETIVOS QUE SENALA EL DECRETO DE &

NIVEL FiSICO Y MENTAL, SENSORIAL Y SOCIAL OPTIMO,
PROPORCIONANDOLE AS| LOS MEDIOS PARA MODIFICAR SU PROPIA VIDA, =

SEGUN LO DISPUESTO EN EL ARTICULO 2 DEL CITADO DECRETO.

2. QUE EL CONSEJO DIRECTIVO DE ESTA INSTITUCION EDUCATIVA, APROBO
LA CONSTITUCION DEL COMITE PARA LA IGUALDAD LABORAL, INCLUSION
Y NO DISCRIMINACION DE LA UNIVERSIDAD TECNOLOGICA DE TLAXCALA, %
CUYO OBJETIVO FUNDAMENTAL CONSISTE EN LA COORDINACION DE
ESFUERZOS, SERVICIOS Y ACCIONES QUE REALIZAN LOS ORGANOS DE {
GOBIERNO, ADMINISTRATIVOS Y DE APOYO ACADEMICO DE LA
UNIVERSIDAD, A FIN DE GARANTIZAR LA INCLUSION DE LAS MUJERES Y
HOMBRES A LA VIDA LABORAL Y ESTUDIANTIL PARA PROMOVER SU ‘
DESARROLLO, SU SEGURIDAD Y EL EJERCICIO PLENO DE SUS DERECHOS,
ES DECIR, ES UN PROCESO PARA MEJORAR DE MANERA INTEGRAL LAS k
CONDICIONES DE VIDA DE LOS INDIVIDUOS, PARA OFRECERLES LAS ,
MISMAS OPORTUNIDADES EDUCATIVAS, LABORALES Y ECONOMICAS DE ‘-
LAS QUE DISFRUTA EL RESTO DE LA SOCIEDAD.
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DECLARACIONES

I DECLARA EL “CRI-ESCUELA”, POR CONDUCTO DE SU REPRESENTANTE
LEGAL:

1.1 QUE ES UN PATRONATO CON PERSONALIDAD JURIDICA Y PATRIMONIO PROPIO
DE CONFORMIDAD CON EL ARTICULO 1°. DEL DECRETO DE CREACION NUMERQ
96 PUBLICADO EN EL PERIODICO OFICIAL DEL GOBIERNO DEL ESTADO EL 5 DE
SEPTIEMBRE DE 1997.

1.2 QUE TIENE COMO OBJETO REALIZAR TODO TIPO DE ACCIONES TENDIENTES A
MODIFICAR Y MEJORAR LAS CIRCUNSTANCIAS DE CARACTER FISICO QuUE
IMPIDAN A LA POBLACION SU DESARROLLO INTEGRAL, ASi COMO LA PROTECCION
DE PERSONAS EN ESTADO DE NECESIDAD, DESPROTEGCION O DESVENTAJA
FISICA Y MENTAL, HASTA LOGRAR SU REHABILITACION, ENTENDIENDO A ESTA
COMO UN PROCESO DE DURACION LIMITADA Y CON UN OBJETO DEFINIDO,
ENCAMINADO A PERMITIR QUE UNA PERSONA CON CAPACIDADES DISTINTAS,
ALCANCE UN NIVEL FISICO Y MENTAL, SENSORIAL Y SOCIAL OPTIMO,
PROPORCIONANDOLE ASi LOS MEDIOS PARA MODIFICAR SU PROPIA VIDA, SEGUN
LO DISPUESTO EN EL ARTICULO 2 DEL CITADO DECRETO.

1.3 QUE EL L.F. Y R. IVAN LUNA CEDENO, EN SU CALIDAD DE DIRECTOR GENERAL
TENDRA A SU CARGO LA ADMINISTRACION Y REPRESENTACION LEGAL PARA
LLEVAR A CABO LOS TRAMITES DE LOS ASUNTOS ENCOMENDADOS AL “CRI-
ESCUELA", DE CONFORMIDAD CON LO DISPUESTO POR EL ARTICULO 20 DEL
REGLAMENTO INTERIOR DEL CENTRO DE REHABILITACION INTEGRAL Y ESCUELA
EN TERAPIA FiSICA Y REHABILITACION.

l4 QUE DE CONFORMIDAD A LO DISPUESTO EN EL ARTICULO 20 DEL
REGLAMENTO INTERIOR DEL CENTRO DE REHABILITACION INTEGRAL Y ESCUELA
EN TERAPIA FiSICA Y REHABILITACION Y 30 FRACCION | DE LA LEY DE ENTIDADES
PARAESTATALES DEL ESTADO DE TLAXCALA, ES COMPETENTE PARA CELEBRAR
EL PRESENTE CONVENIO.

1.6 QUE EL L.F. YR. IVAN LUNA CEDENO, EN SU CALIDAD DE DIRECTOR GENERAL,
TIENEN DEBIDAMENTE ACREDITADA SU PERSONALIDAD EN TERMINOS DEL
NOMBRAMIENTO DE FECHA 31 DE AGOSTO DE 2021, EXPEDIDO POR LA
GOBERNADORA DEL ESTADO DE TLAXCALA LICENCIADA LORENA CUELLAR
CISNEROS, Y RATIFICADO MEDIANTE INSTRUMENTO NOTARIAL NUMERO SEIS MIL
OCHOCIENTOS OCHENTA Y DOS, VOLUMEN CUARENTA Y NUEVE, DE FECHA
VEINTINUEVE DE SEPTIEMBRE DEL ANO DOS MIL VEINTIUNO , SUSCRITO ANTE EL
LICENCIADO ALDO CALVA REYES, NOTARIO PUBLICO NUMERO TRES DE LA
DEMARCACION DE OCAMPO, TLAXCALA.

1.6 QUE, PARA LOS FINES Y EFECTOS LEGALES DE ESTE CONVENIO, SENALA
COMO SU DOMICILIO EL UBICADO EN AVENIDA LARDIZABAL NUMERO 1706,
COLONIA SAN MARTIN DE PORRES, APIZACO, TLAXCALA.
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1. DECLARA “LA UTTLAX”:

1. QUE, LA UNIVERSIDAD TECNOLOGICA DE TLAXCALA, ES UN ORGANISMO
PUBLICO DESCENTRALIZADO DEL GOBIERNO DEL ESTADO DE TLAXCALA, CON
PERSONALIDAD JURIDICA Y PATRIMONIO PROPIO, DE CONFORMIDAD CON EL
ARTICULO 1° DEL DECRETO QUE REFORMA Y ADICIONA AL QUE LO CREA,
PUBLICADO EN EL PERIODICO OFICIAL DEL GOBIERNO DEL ESTADO DE TLAXCALA,
DE FECHA UNO DE AGOSTO DE DOS MIL, (TOMO LXXXI, SEGUNDA EPOCA,
NUMERO 2 EXTRAORDINARIO) Y DE SU ARTICULO 1° DEL REGLAMENTO GENERAL
DE LA MISMA UNIVERSIDAD EN REFERENCIA, PUBLICADO EN EL PERIODICO
OFICIAL; NUMERO 30, TERCERA SECCION, DE FECHA VEINTINUEVE DE JULIO DE
DOS MIL QUINCE. CUYOS ORGANOS DE GOBIERNO ESTAN CONSTITUIDOS POR UN
CONSEJO DIRECTIVO Y UN RECTOR DE LA UNIVERSIDAD, EN QUIEN SE DELEGA
LA REPRESENTACION LEGAL DE ESTA INSTITUCION EDUCATIVA.

l.2. LA UNIVERSIDAD TECNOLOGICA DE TLAXCALA, TENDRA POR OBJETO
PRINCIPAL, IMPARTIR EDUCACION TECNICA SUPERIOR, COMO MEDIO PARA
PROPICIAR LA SOLUCION CREATIVA DE LAS NECESIDADES DE LA COMUNIDAD
TLAXCALTECA, CON UN SENTIDO DE E INCORPORACION DE LOS AVANCES
CIENTIFICOS Y TECNOLOGICOS QUE EL MODELO EDUCATIVO AL QUE
PERTENECE, LE SENALE, PROMOVER PROGRAMAS DE APOYO TECNICO Y
CIENTIFICO EN BENEFICIO DE LA COMUNIDAD, IMPULSAR LA VINCULACION DELOS
SECTORES PUBLICO, SOCIAL Y PRIVADO, PARA CONTRIBUIR CON EL
DESARROLLO TECNOLOGICO Y SOCIAL DE LA COLECTIVIDAD, ESTABLECER
CONVENIOS DE COLABORACION CON INSTITUCIONES Y ORGANISMOS
NACIONALES, EXTRANJEROS Y MULTINACIONALES QUE LE PERMITAN EL
DESARROLLO Y FORTALECIMIENTO DE SU OBJETO.

I1.3. QUE EL M.A.R. LAURENCIO MARCO ANTONIO CASTILLO HERNANDEZ, RECTOR
DE “LAUTTLAX”. CUENTA CON LA PERSONALIDAD Y CAPACIDAD PARA SUSCRIBIR
EL PRESENTE CONVENIO CONFORME AL NOMBRAMIENTO DE FECHA 31 DE
AGOSTO DEL ANO 2021, EXPEDIDO POR LA LIC. LORENA CUELLAR CISNEROS,
GOBERNADORA DEL ESTADO DE TLAXCALA, Y CON LA PROTOCOLIZACION DEL
ACTA DE SESION EXTRAORDINARIA QUE CONSTA EN ESCRITURA PUBLICA
NUMERO: CUATRO MIL CUATROCIENTOS CINCUENTA Y SIETE (4457), VOLUMEN:
TREINTA Y CUATRO (34), DEL PROTOCOLO ABIERTO, DE FECHA DIEZ (22) DE
OCTUBRE DEL ANO DOS MIL VEINTIUNO (2021), PASADO ANTE LA FE DEL
NOTARIO PUBLICO NUMERO TRES; DOCTOR EDUARDO LOZANO TOVAR, EN LA
DEMARCACION DE CUAUHTEMOC APIZACO, ESTADO DE TLAXCALA, CON NUMERO
DE SELLO REGISTRAL RP93HY-48RA23-TZ79A9 Y DE FOLIO UNICO TL-SC-
X7M9Z824, CON LO QUE QUEDA DEBIDAMENTE ACREDITADA SU PERSONALIDAD Y
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QUE A LA FECHA SUS FACULTADES NO LE HAN SIDO REVOCADAS NI MODIFICADAS
EN FORMA ALGUNA PARA SUSCRIBIR EL PRESENTE CONVENIO.

I1.4. QUE SENALA COMO DOMICILIO LEGAL, EL INMUEBLE UBICADO EN EL EDIFICIO
QUE OCUPA LA RECTORIA, UBICADO EN CARRETERA A EL CARMEN
XALPATLAHUAYA, S/N, MUNICIPIO DE HUAMANTLA, C.P. 90500, ESTADO DE
TLAXCALA, CON NUMEROS TELEFONICOS: 01 800 506 32 94 Y 01 247 47 253 00,

. DECLARAN “LAS PARTES” QUE:

lil.1. RECONOCEN LA PERSONALIDAD JURIDICA CON LA QUE SE OSTENTAN CADA
UNA DE ELLAS, ASI COMO LA CAPACIDAD LEGAL CON QUE CUENTAN sSuUS
REPRESENTANTES PARA LA SUSCRIPCION DEL PRESENTE CONVENIO DE
COLABORACION.

2. ES SU VOLUNTAD ESTABLECER LAZOS DE COLABORACION PARA DAR
CUMPLIMIENTO AL OBJETO PARTICULAR DEL PRESENTE CONVENIO, Y POR
TANTO, HAN DECIDIDO FIRMAR EL PRESENTE CONVENIO Y SUJETAR SU
COMPROMISO DE CONFORMIDAD CON LAS SIGUIENTES:

CLAUSULAS

)

PRIMERA. DEL OBJETO.

EL PRESENTE CONVENIO TIENE POR OBJETO LA PRESTACION DE LOS SERVICIOS
MEDICOS DE CONSULTA, ESTUDIOS DE DIAGNOSTICO Y TERAPIAS DE
REHABILITACION, POR PARTE DEL “CRI-ESCUELA” A “LA UTTLAX”, MISMAS QUE
SE OTORGARAN EN EL “CENTRO DE REHABILITACION INTEGRAL Y ESCUELA EN
TERAPIA FISICA Y REHABILITACION”, EN EL DOMICILIO UBICADO EN AVENIDA
LARDIZABAL NUMERO 1706, COLONIA SAN MARTIN DE PORRES, APIZACO,
TLAXCALA, DE ACUERDO A SU CAPACIDAD INSTALADA, CONFORME AL CATALOGO
DE PRESTACION DE SERVICIOS “CUOTAS DE RECUPERACION POR AREA DE
TRATAMIENTO” CONTENIDO EN EL ANEXO I, QUE RUBRICADO POR LAS PARTES
PASA A FORMAR PARTE INTEGRANTE DE ESTE INSTRUMENTO.

SEGUNDA. DE LOS COMPROMISOS DEL “CRI-ESCUELA”

l. OTORGAR PRONTA, OPORTUNA Y EFICIENTEMENTE LA ATENCION MEDICA
ESPECIALIZADA DE ATENCION Y/O DIAGNCSTICO, POR PARTE DEL “CRI-
ESCUELA” A “LA UTTLAX”.
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Il. EJECUTAR LOS SERVICIOS A QUE SE REFIERE EL PRESENTE INSTRUMENTO,
SUJETANDOSE AL CATALOGO DE SERVICIOS Y COSTOS SENALADO EN EL ANEXO
1, DE CONFORMIDAD CON LAS DISPOSICIONES CONTENIDAS EN LA CLAUSULA
PRIMERA DE ESTE CONVENIO.

Hi. EXPEDIR LA FACTURACION MENSUAL EN LA INSTITUCION DEL “CRI-ESCUELA”
DE LOS SERVICIOS OTORGADOS A “LA UTTLAX” EN EL MES INMEDIATO
POSTERIOR, Y ENVIAR LOS COMPROBANTES FISCALES DIGITALES, POR CORREO
ELECTRONICO A LAS CUENTAS QUE PREVIAMENTE LE INDIQUE “LA UTTLAX”.

IV. ADJUNTO A LA FACTURA DE PAGO EL “CRI-ESCUELA” ENVIARA A “LAUTTLAX”,
UN INFORME MENSUAL, EL CUAL, DEBERA CONTENER LA RELACION DE
PACIENTES ATENDIDOS, ESTUDIOS REALIZADOS Y LAS FECHAS EN QUE SE
OTORGARON.

TERCERA. DE LOS COMPROMISOS DE “LA UTTLAX”.
I. OTORGAR OFICIO DE SOLICITUD DE APOYO POR ESCRITO AL “CRI-ESCUELA”
PARA SU ATENCION.

ll. CUBRIR EL MONTO POR CONCEPTO DE LOS SERVICIOS MEDICOS, DE
DIAGNOSTICO, Y TERAPIAS DE REHABILITACION QUE LE SEAN OTORGADAS A SUS
BENEFICIARIOS POR MES CANDELARIO VENCIDO, DENTRO DE LOS QUINCE DIAS
SIGUIENTES A LA PRESENTACION DE LA FACTURACION CORRESPONDIENTE,
DEBIDAMENTE REQUISITADA QUE LE REALICE EL “CRI-ESCUELA” AL AREA DE
FINANZAS DE “LA UTTLAX”

HL “LA UTTLAX” OTORGARA CREDENCIALES, IDENTIFICACIONES Y/O ELFORMATO
DE REFERENCIA (ANEXO 2), A LOS BENEFICIARIOS QUE SEAN ENVIADOS AL “CRI-
ESCUELA”, DURANTE EL TIEMPO QUE RECIBAN LOS SERVICIOS MEDICOS QUE SE
DESCRIBEN EN EL CUERPO DEL PRESENTE INSTRUMENTO.

CUARTA. DE LA FORMA DE PAGO.

EL “CRI-ESCUELA” EXPEDIRA POR MENSUALIDADES VENCIDAS CON CARGO A
“LA UTTLAX” _LAS FACTURAS CORRESPONDIENTES POR LOS SERVICIOS
MEDICOS MOTIVO DEL PRESENTE INSTRUMENTO REALIZADOS Y PREVIAMENTE
AUTORIZADOS POR ESTA ULTIMA CONFORME A LO ESTABLECIDO EN EL
PRESENTE CONVENIO, LAS CUALES DEBERAN REUNIR LOS REQUISITOS
FISCALES EN VIGOR Y DEBERAN SER ENVIADAS A LOS CORREOS ELECTRONICOS
QUE PREVIAMENTE INDIQUE “LA UTTLAX".

“LA UTTLAX”, EN UN PLAZO NO MAYOR DE 15 (QUINCE) DIAS NATURALES
CONTADOS A PARTIR DE LA FECHA DE ACEPTACION DE LAS FACTURAS,
EFECTUARA EL PAGO CORRESPONDIENTE MEDIANTE TRANSFERENCIA
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BANCARIA A LA CUENTA DEL “CRI-ESCUELA”, QUE PREVIAMENTE Y POR ESCRITO
NOTIFIQUE A “LA UTTLAX”,

UNA VEZ QUE “LA UTTLAX” REALICE EL PAGO, DEBERA INFORMAR AL “CRI-
ESCUELA” DEL MOVIMIENTO, REMITIENDO A ESTE, COPIA DEL DOCUMENTO
DONDE CONSTE EL MENCIONADO PAGO.

LA FACTURA O RECIBO QUE EXPIDA EL “CRI-ESCUELA”, CON MOTIVO DEL
OTORGAMIENTO DE SERVICIOS MEDICOS, ESTUDIOS DE DIAGNOSTICO Y
TERAPIAS, INDEPENDIENTEMENTE DE CONTENER LOS REQUISITOS FISCALES,
DEBERA ANEXAR LOS SIGUIENTES DATOS:

A) UN INFORME MENSUAL, EL CUAL DEBERA CONTENER LA RELACION DE
PACIENTES ATENDIDOS, ESTUDIOS REALIZADOS Y LAS FECHAS EN QUE SE
LE OTORGARON.

B) NUMERO DE LA ORDEN O SOLICITUD DE SERVICIO DEBIDAMENTE
AUTORIZADAS POR PERSONAL FACULTADO.

C) NOMBRE COMPLETO DEL BENEFICIARIO.

D) DESCRIPCION DEL SERVICIO.

E) CUOTA.

EL PAGO DE LOS SERVICIOS MEDICOS OTORGADOS DEBERA REALIZARSE POR
MEDIO DE DEPOSITO INTERBANCARIO.

BENEFICIARIO: CENTRO DE REHABILITACION INTEGRAL Y ESCUELA EN TERAPIA
FISICA Y REHABILITACION.

INSTITUCION BANCARIA: BBVA BANCOMER

NUMERO DE CUENTA: 00181738100

CLAVE INTERBANCARIA:012830001817381001

QUINTA. LAS PARTES CONVIENEN Y EL “CRI-ESCUELA” ESTA DE ACUERDO EN
QUE “LA UTTLAX”, EN NINGUN MOMENTO GARANTIZARA UN NUMERO MINIMO O
MAXIMO DE SOLICITUDES DE SERVICIOS, NI TAMPOCO LA FRECUENCIA DE ESTOS,
POR LO QUE EL “CRI-ESCUELA”, EXPRESAMENTE ACEPTA QUE DURANTE LA
VIGENCIA DEL PRESENTE CONTRATO, EXISTE LA POSIBILIDAD DE QUE “LA
UTTLAX” NO REQUIERA LOS SERVICIOS, SIN QUE ELLO CONSTITUYA
RESPONSABILIDAD O INCUMPLIMIENTO ALGUNO DEL “LA UTTLAX” CON EL “CRI-
ESCUELA”.

SEXTA. LOS MONTOS A QUE SE CONTRAE EL PRESENTE INSTRUMENTO SE
FIJARAN POR LA CANTIDAD QUE RESULTE DE LA APLICACION DE LOS COSTOS
SENALADOS CONFORME AL CATALOGO DE PRESTACION DE SERVICIOS “CUOTAS
DE RECUPERACION POR AREA DE TRATAMIENTO” ESTABLECIDAS EN EL ANEXO 1.
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SEPTIMA. LOS MONTOS SENALADOS EN LA CLAUSULA PRIMERA Y ANEXO 1 DEL
PRESENTE CONVENIO, ESTARAN SUJETOS A CAMBIOS SEGUN AL INDICE DE
PRECIOS AL CONSUMIDOR Y/O DE ACUERDO AL TANTO PORCIENTOS
AUTORIZADO POR NUESTRA JUNTA DE GOBIERNO.

OCTAVA. DE LA RELACION LABORAL.

LA RELACION JURIDICA EXISTENTE ENTRE EL “CRI-ESCUELA” Y “LA UTTLAX”, ES
DE CARACTER ESTRICTAMENTE CIVIL, POR LO QUE LA FIRMA DEL PRESENTE
CONVENIO NO CREA ASOCIACION, SOCIEDAD O ALGUNA OTRA FIGURA JURIDICA.

NOVENA. VIGENCIA, MODIFICACION Y TERMINACION. >
“LAS PARTES” CONVIENEN EN QUE EL PRESENTE CONVENIO COMENZARA A

SURTIR EFECTOS A PARTIR DE LA FECHA DE SU EIRMA Y TENDRA UNA VIGENCIA ¥

A DICIEMBRE DE 2022, PUDIENDO ADICIONAR, MODIFICAR E INCLUSIVE DEJAR DE f
SURTIR EFECTOS LEGALES, CUANDO ASi LO DETERMINEN POR MUTUO ACUERDO,

EN CUYO CASO DEBERAN CUMPLIRSE LOS COMPROMISOS PREVIAMENTE

ASUMIDOS, SALVO QUE PARA ELLO EXISTA CAUSA SUFICIENTE QUE LO IMPIDA. &
DECIMA. INTERPRETACION Y SOLUCION DE CONTROVERSIAS.

“LAS PARTES” MANIFIESTAN QUE ESTE CONVENIO ES PRODUCTO DE SU BUENA
FE, POR LO QUE REALIZARAN TODAS LAS POSIBLES ACCIONES PARA SU DEBIDO
CUMPLIMIENTO, PARA EL CASO DE PRESENTARSE ALGUNA DISCREPANCIA AL
RESPECTO, LO RESOLVERAN DE COMUN ACUERDO, ATENDIENDO EN TODO
MOMENTO A LAS PERSONAS CON CAPACIDADES DIFERENTES DE ESTE SECTOR.

DECIMA PRIMERA. MODIFICACIONES: EL PRESENTE INSTRUMENTO PODRA SER
MODIFICADO DE COMUN ACUERDO POR LAS PARTES, PARA LO CUAL DEBERAN
CONSTAR DICHAS MODIFICACIONES POR ESCRITO MEDIANTE LA FIRMA DE il
CONVENIO MODIFICATORIO RESPECTIVO Y SURTIRAN EFECTOS A PARTIR DE LA

FECHA DE SU FIRMA.

LEIDO EL PRESENTE CONVENIO A LAS PARTES QUE EN SU ELABORACION
INTERVINIERON Y ENTERADOS DE SU CONTENIDO, ALCANCE Y FUERZA LEGAL,
LO FIRMAN Y RATIFICAN PARA CONSTANCIAS EN TODOS Y CADA UNO DE SUS
TERMINOS, EN LA CIUDAD DE APIZACO, TLAXCALA, A LOS QUINCE DIAS DEL MES
DE ENERO DEL ANO DOS MIL VEINTIDOS, SIENDO LAS NUEVE HORAS CON
TREINTA MINUTOS.
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POR “LA UTTLAX”

AN LUNA CEDENO MTRO. LAURENCIO MARCO ANTONIO
DIRECT IERAL DEL CENTRO DE CASTILLO HERNANDEZ
EHABILITACION INTEGRAL Y ECTOR DE LA UNIVERSIDAD
ESCUELA EN TERAPIA FISICA Y
REHABILITACION.

TESTIGOS

C.P. GUADALUPE
COORDINMADORA A

SQUEZ PEREZ LIC. MA ANA RODRIGUEZ OLGUIN
INISTRATIVADEL  DIRECTORA DE VINCULACION DE LA
UNIVERSIDAD TECNOLOGICA DE

TLAXCALA

)

LIC. V f“"'ﬁ'ﬂ‘ 2

PEDRAZA
ABOGADA GENERAL DE LA
UNIVERSIDAD TECNOLOGICA DE

' TLAXCALA
ESCUELA EN TERAPIAFISICA Y

REHABlLiT CIO

- “’

y, S .-/
L.T.F. ¥ R. KARIN# EL HERNANDEZ

LOPEZ

COORDINADORA TECNICA DEL
CENTRO DE REHABILITACION
INTEGRAL Y ESCUELA EN TERAPIA
FISICA Y REHABILITACION.
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ANEXO 2.
UTTLAX

FORMATO DE REFERENCIA DE PACIENTES

NOMBRE DE LA UNIDAD: CRI-ESCUELA

q
A\!‘:\k ‘.

FECHA: | /
|/

NO. NOMBRE DEL PACIENTE EDAD SEXO CONSULTA DE
ESPECIALIDAD
SOLICITADA
NOMBRE Y FIRMA

AUTORIZACION




CRI

7" CENTRO DE REHABILITACION INTEGRALY CENTRO DE REHABILITACION INTEGRAL Y
4 I3 ESCUELA EN TERAPIA FISICA ¥ REHABILITACION ESCUELA EN TERAPIAFISICA Y
' REHABILITACION

DESCRIPCION ______

CONSULTA DE MEDICINA GENERAL 150.00
OFTALMOLOGIA 149.00
PSICOLOGIA 100.00
EXAMEN PSICOLOGICO
TERAPIA DE PAREJA
TERAPIA DE FAMILIA
ORTOPEDIA .
MEDICINA FISICA Y REHABILITACION

MEDICINA FISICA Y REHABILITACION
RESPIRATORIA ( ESPIROMETRIA)

NEUROLOGIA

COMUNICACION HUMANA

VALORACION REHABILITACION FISICA

ORTESIS

OTROS (CAMBIO DE CARNET)
DICTAMEN (MED. GRAL.)

DICTAMEN (PLACAS VEHICULAR)
DICTAMEN (OFTALMOLOGIA)
DICTAMEN (ORTOPEDIA) _

AUDIOMETRIA
LAVADQ DE QIDO C/U
ELECTROENCEFALOGRAFIA
INTERPRETACION EEG
ELECTROMIOGRAFIA

POTENCIALES EVOCADOS AUDITIVOS

ELECTROTERAPIA
MAGNETOTERAPIA
ONDAS CHOQUE
MECANOTERAPIA

TINAS DE HIDROMASAJE
TANQUE TERAPEUTICO




TERAPIA OCUPACIONAL
ESTIMULACION MULTIPLE TEMPRANA
TERAPIA DE LENGUAJE (INDIVIDUAL)
CENTRO DE TECNOLOGIA ADAPTADA
CAMARA SENSORIAL

SILVERFIT

GRUPOS TERAPEUTICOS DE LENGUAJE

GRUPOS TERAPEUTICOS (DEFECTOS
POSTURALES, SILLA DE RUEDAS Y
LEARGLISIB FACIAL)

| TERAPIA RESPIRATORIA
MANEJO DE CICATRICES
MANEJO DE MUNON

MANEJO DE ADIPOSIDADES
TERAPIA FISICA DEPORTIVA _

VENDAJE NEUROMUSCULAR
FERULAS AULTOS
FERULAS NINOS

ENSENANZA DE TECNICA DE VENDAJE
(MUNON, TEXTURAS)



