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OCA6 Información de destinatarios y Beneficiarios de Bienes o 
apoyos otorgados, asì como los programas sociales.  

 
 

PROGRAMA DE CATARATAS    
 

 

A) PROCEDIMIENTO PARA EL SERVICIO: Realizar el registro mediante una relación de las 

personas que tengan el problema, juntar un grupo de 15 personas con el problema, pedirles 

el papel del Seguro Popular,  trasladar a las personas a la Ciudad de Cuautla para 

valoración.  

 

B) FORMATOS: Formato de Registro del Programa de Cataratas.  

 

C) REQUISITOS: Contar con Seguro Popular y tenga la persona 50 años cumplidos.  

 

D) COSTO: Traslado se hace por parte del D.I.F Mpal.  

 

E) SERVIDOR RESPONSABLE DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA:  Nuria Patricia Juárez Pliego 

 

F) DOMICILIO DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA: Leandro Valle No. 1 Col. Centro Axochiapan, Mor.  

 

G) No. DE TEL.  35 10611 
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FORMATO DE REGISTRO DEL PROGRAMA DE CATARATAS  
 

No. NOMBRE EDAD DOMICILIO LOCALIDAD TEL. 

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

 

 


