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REGISTRO MUNICIPAL DE TRAMITES Y SERVICIOS
CEDULA DE INFORMACION
NOMBRE DEL TRAMITE TRAMITE:

Jornada de esterilizacion canina y felina SERVICIO:
DESCRIPCION

Esterilizaciones gratuitas para perros y gatos en situacion de calle y domésticos.

CLAVE DE|

IDENTIFICACION AYUN-102-129/TS01/2026

FUNDAMENTO JURIDICO  FIFSVRNIT NIy S Animal, Art. 23. NOM-011-8SA2-011, Ley Orgénica Municipal del Estado
de México Art. 124 Bis, Libro 6to del codigo para la Biodiversidad del Estado de México.

VIGENCIA

. P DEL
DOCUMENTO A OBTENER Constancia de Esterilizacién DOCUMENTO Permanente
A OBTENER:

HIBRIDO DE PUNTA A PUNTA
ESENCIAL
(ANEXAR LINK) FRESENCIA (ANEXAR LINK)

MODALIDAD

N/A N/A

CASOS EN LOS QUE EL TRAMITE Feitreh el ciudadano se acerque a las camparias y solicite la esterilizacién, para su
DEBE REALIZARSE mascota.

ESPECIFICAR SI ESTE TRAMITE 0‘

SERVICIO ESTA SUJETO A G S I
INSPECCION O VERIFICACION Y Si, por parte de la Jurisdiccién Sanitaria.
OBJETIVO DE LA MISMA

COPIAS
ANOTAR CON !
NUMERO LA FUNDAMENTO JURIDICO -
CANTIDAD DE ADMINISTRATIVO
COPIAS (simple,
notarial,
certificada)

CRIGINAL ANOTAR

REQUISITOS LA PALABRA SI O NO

PERSONAS FISICAS

NO Ley Federal de Sanidad

. Animal, Art. 23, NOM-011-
CURP Actualizada 1 SSA2-011, Ley Orgnica
Animales aseados y con ayuno minimo de 8 horas. Municipal del Estado de
México Art. 124 Bis, Libro 6to
del codigo para la
Biodiversidad del Estado de
México.

PERSONAS JURIDICO
COLECTIVAS
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N/A [ N/A N/A
N/A
|
N/A N/A ' N/A N/A
PASOS A SEGUIR QUE 1. Departamento de zoonosis comunica el d!’a y horario para realizar la Jornada de

DEBE DE REALIZAR EL Esterilizacion.

CIUDADANQ 2. Persona fisica, acude a las oficinas a registrar a su mascota.

3. El coordinador recaba la informacién para el registro de la mascota.

4. La persona fisica acude al centro de control el dia de la esterilizacion.

5. El coordinador realiza el examen fisico a la mascota, para poder esterilizarla.
6. Perona fisica firma la carta responsiva de esterilizacion.

7. El coordinador realiza la anestesia Y prepara para la cirugia a la mascota.
8. Integrantes del departamento de Zoonosis, realizan la cirugia.

9. El coordinador lleva al animal operado y anestesiado con su propietario.
10. Persona fisica espera a que su mascota despierte.

11. El coordinador entrega el certificado de esterilizacidn al propietario.

12. Una vez recuperada la mascota, Ia persona fisica se retira.

PLAZO MAXIMO B1=3 Se daran 20 fichas por Jornada Yy @ partir de la recepcion de los requisitos seran 25 minutos.
RESPUESTA

COSTO

Ley Federal de Sanidad Animal, Art. 23. NOM-
011-SSA2-011, Ley Organica Municipal del
Estado de México Art. 124 Bis, Libro 6to del
c6digo para la Biodiversidad del Estado de
México.

EFECTIVO TARJETA DE TARJETA DE EN LINEA
FORMA DE PAGO CREDITO DEBITO (PORTAL DE PAGOS)

N/A N/A N/A

¢ DONDE PODRA
PAGARSE? NIA

OTRAS ALTERNATIVAS N/A

PLAZO CON EL QUE CUENTA EL SUJETO OBLIGADO PARA PREVENIR AL SOLICITANTE, Y EL PLAZO CON EL QUE
CUENTA ESTE ULTIMO PARA CUMPLIR CON LA PREVENCION

FUNDAMENTO
JURIDICO

Gratuito

El usuario tendra 30 minutos para cumplir con los requisitos, a excepcion de que se acaben las fichas.

CRITERIOS DE 3
RESOLUCION B S Cumplir con todos los requisitos, que la mascota cumpla con las especificaciones y tener ficha.
TRAMITE

APLICACION  DE LA [N
AFIRMATIVA O NEGATIVA
FICTA

DEPENDENCIA U ORGANISMO UNIDAD ADMINISTRATIVA RESPONSABLE

Direccion de Salud y Poblacién Coordinacion de control y bienestar animal

TITULAR DE Alan Osiel Ramos Dominguez
DEPENDENCIA
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DOMICILIO

Camino a las Borregas, paraje Meztli NO. INT. Y
EXT.:

coLOoNIA [N NTIZTeN Mexicaltzingo

e LSRGV LI | nes a Viernes de 09:00 a 18:00 horas (en dias hbiles)

ATENCION
LADA TELEFONOS CORREO ELECTRONICO:

ccybamexicaltzingo@gmail.com

N/A N/A N/A N/A

OTRAS OFICINAS QUE PRESTAN EL SERVICIO

NOMBRE DEL TITULAR DE LA R

DOMICILIO

NO. INT. Y U

CALLE EXT

COLONIA MUNICIPIO gyIZ

HORARIO Y DIAS DE
ATENCION

TELEFONOS : CORREO ELECTRONICO:

FORMATO(S)
DESCARGABLES
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INFORMACION ADICIONAL

¢ Se puede esterilizar a las hembras lactando?

PREGUNTA
FRECUENTE

RESPUESTA:

No

PREGUNTA ¢ Se puede esterilizar hembras gestantes?
FRECUENTE

RESPUESTA:

PREGUNTA ¢ Se puede esterilizar hembras en celo?
FRECUENTE

RESPUESTA: ] No

TRAMITES O SERVICIOS RELACIONADOS CON LINK

ELABORO: VISTO BUENO: FECHA DE ACTUALIZACION:
(e | ! L 23/022026
Coordinador de Control y Bie i "
ALAN OSIEL RAMOS DOMINGUEZ ; Directora de Salud y Poblacién
®

ANDREA MARINA ESTRADA JARDON

COQORDINACION DE F
CONTROLY '

MEXICALTZINGO BIENESTAR ANIMAL ™" ——
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2025-2027
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REGISTRO MUNICIPAL DE TRAMITES Y SERVICIOS
CEDULA DE INFORMACION

NOMBRE DEL TRAMITE
Vacunacién antirrabica canina y felina
DESCRIPCION

Vacunacién antirrabica para perros y gatos en situacion de calle y domésticos.
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TRAMITE: N/A
SERVICIO: X

CLAVE DE IDENTIFICACION EXQNNEIRRBITartellrlorls

LIS (o NIV Inl[elo B | o\ Federal de Sanidad Animal. NOM-011-SSA2-011, Libro 6to del cédigo para la Biodiversidad

del Estado de México.

aleledV1V IS\ o W:Nelz3 =\ |28 Constancia de vacunacion

HIBRIDO

A
(ANEXAR LINK) PRESENCIAL

MODALIDAD
N/A

VIGENCIA

DEL 1 afo
DOCUMENTO

A OBTENER:

DE PUNTA A PUNTA
(ANEXAR LINK)

N/A

CASOS EN LOS QUE EL TRAMITE I I ER IR R et que la jurisdiccién anuncia y cuando el ciudadano solicite

DEBE REALIZARSE la vacunacién para su mascota.

ESPECIFICAR SI ESTE TRAMITE O
SERVICIO ESTA SUJETO A
INSPECCION O VERIFICACION Y
OBJETIVO DE LA MISMA

Si, por parte de la Jurisdiccién Sanitaria.

COPIAS
ANOTAR CON
NUMERO LA
CANTIDAD DE
COPIAS (simple,
notarial,
certificada)

ORIGINAL ANOTAR LA

REQUISITOS PALABRA S| O NO

PERSONAS FiSICAS

FUNDAMENTO
JURIDICO -
ADMINISTRATIVO

Al acudir al domicilio el personal del centro de salud anota NO 1
los datos personales del solicitante (nombre y domicilio)

Ley Federal de Sanidad
Animal. NOM-011-SSA2-
011, Libro 6to del cédigo
para la Biodiversidad del
Estado de México.

PERSONAS JURIDICO
COLECTIVAS

N/A N/A N/A

N/A

INSTITUCIONES PUBLICAS
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N/A N/A N/A N/A

|
PASOS A SEGUIR QUE 1. Personal del centro de salud informa al coordinador que hay biolégico para
DEBE DE REALIZAR EL aplicar.

CIUDADANO 2. Personal del centro de salud y coordinador recorren las calles del municipio
para la aplicacion de vacunas.

Persona fisica solicita la vacunacién para sus mascotas.

Personal del centro de salud pide la informacién para ver si cumple con los
requisitos

Coordinador prepara la vacuna.

Coordinador aplica la vacuna.

Personal del centro de salud llena el formato con los datos proporcionados.
Persona fisica recibe el certificado de vacunacion de su mascota.

o

o~ o

PLAZO MAXIMO D18 5 minutos después de solicitar la vacunacion.
RESPUESTA

COosTO

Ley Federal de Sanidad Animal. NOM-011-
SS8A2-011, Libro 6to del cédigo para la
Biodiversidad del Estado de México.

EN LINEA
EFECTIVO TARJETA DE TARJETA DE

: : PORTAL DE
FORMA DE PAGO CREDITO DEBITO ( PAGOS)

FUNDAMENTO
JURIDICO

Gratuito

¢ DONDE PODRA
PAGARSE?

OTRAS ALTERNATIVAS

PLAZO CON EL QUE CUENTA EL SUJETO OBLIGADO PARA PREVENIR AL SOLICITANTE, Y EL PLAZO CON EL QUE
CUENTA ESTE ULTIMO PARA CUMPLIR CON LA PREVENCION

El usuario tendra 5 minutos para cumplir con los requisitos una vez que sea solicitado el servicio.

CRITERIOS - DE
RESOLUCION DEL TRAMITE

ApLicacion  pe LA W

AFIRMATIVA O NEGATIVA '
FICTA “‘[

DEPENDENCIA U ORGANISMO UNIDAD ADMINISTRATIVA RESPONSABLE

Cumplir con todos los requisitos, tener lista a la mascota.

Direccién de Salud y Poblacion Coordinacién de Control y Bienestar Animal

TITULAR DE Alan Osiel Ramos Dominguez
DEPENDENCIA

DOMICILIO

NO. INT. Y S/N

Camino a las Borregas, paraje Meztli
EXT.:

| COLONIA Mazachulco [SINed]2i(eR Mexicaltzingo

EC I 52185 eV VO I o NIl 1] L uines a Viernes de 09:00 a 18:00 horas (en dias habiles)

ATENCION
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TELEFONOS

CORREOQ ELECTRONICO:

ccybamexicaltzingo@gmail.com
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N/A N/A

N/A NIA

OTRAS OFICINAS QUE PRESTAN EL SERVICIO

OFICIN IRIZS
A

NOMBRE DEL TITULAR DE LA 3

OFICINA

CALLE

DOMICILIO

COLONIA
N/A

C.P.

LADA
N/A

FORMATO(S)

MUNICIPIO 37

NO. INT. Y R
EXT.

HORARIO Y DiAs DE [/

ATENCION
TELEFONOS

CORREO ELECTRONICO:

DESCARGABLES

PREGUNTA
FRECUENTE

RESPUESTA:

PREGUNTA
FRECUENTE

RESPUESTA:

PREGUNTA
FRECUENTE

RESPUESTA:

INFORMACION ADICIONAL

¢ Se puede vacunar a hembras lactando?

Si

¢.Se puede vacunar a hembras gestantes?

Si

¢ Se puede vacunar a perros/gatos enfermos?

No

TRAMITES O SERVICIOS RELACIONADOS CON LINK

ELAB%O:_ .

VISTO BUENO

L= U

d@@or de Control y Bienestar Animal ,
A8 BSIEL RAMOS DOMINGUEZ

COORDINACION DE
CONTROL Y&

Directora de Salud y Poblacién
ANDREA MARINA JARDON ESTRADA

FECHA DE ACTUALIZACION:

23/02/2026
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