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Reglas de operacion de Centro Estatal de Desarrollo Integral Familiar (CEDIF

MORELQS)

Nombre del programa

Centro Estatal de Desarrollo Integral Familiar (CEDIF MORELOS)

Instancia responsable de la ejecucién

SISTEMA PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA DEL
ESTADO DE MORELOS

CEDIF: Implementar programas que contribuyan al desarrollo humano,
social, tecnologico y econdmico, mediante estrategias basadas en la
capacitacion de la cultura y el deporte, promoviendo los valores esenciales
de la sociedad.

Objetivo del Programa

Ofrecer cursos, talleres y capacitaciones para toda la familia. Teniendo asi
un espacio recreativo y de aprendizaje, donde a su vez ofrecemos
herramientas para generar el autoempleo.

Somos un Centro en el cual esta dirigido a la ciudadania Morelense en
general como nifias, nifios, adolescentes adultos y personas adultas
mayores, pero en especifico a aquellas familias de escasos recursos
econoémicos.

Objetivo especifico

Implementar programas que contribuyan al desarrollo humano, social,
tecnologico y econdmico, mediante estrategias basadas en la capacitacion
de la cultura y el deporte, promoviendo los valores esenciales de la sociedad.
Se pretende atender a nifias, nifios, adolescentes, adultos y personas adultas
mayores, sin discriminar sexo, raza, color o personas con discapacidad, ya
gue nuestros valores son, respeto, equidad, integridad e inclusion.

Definicién del universo de atencién

Va dirigido a la ciudadania Morelense

Nifias, nifios, adolescentes, adultos y personas adultas mayores, a partir de
6 afos en adelante.

En especifico a aquellas familias de escasos recursos econdmicos, Sin
discriminar sexo, raza, color o personas con discapacidad, ya que nuestros
valores son, respeto, equidad, integridad e inclusion.

Identificacién de la poblacion objetivo disgregada por razén del género

Va dirigido a la ciudadania Morelense. A nifias, nifios, adolescentes, adultos
y personas adultas mayores, a partir de 6 afios en adelante, en especifico a
aguellas familias de escasos recursos econdmicos, sin discriminar sexo,
raza, color o personas con discapacidad, ya que nuestros valores son,
respeto, equidad, integridad e inclusién.
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Definicion del tipo de bien o apoyo a otorgar

CEDIF Morelos brinda cursos y/o talleres de capacitacion, culturales,
deportivas y de educacién escolar, a nifias, nifios, adolescentes, adultos, y
personas adultas mayores, a partir de 6 afios de edad, pero en especifico a
aquellas familias de escasos recursos econémicos.

La inscripcion anual es de $75.00 (setenta y cinco pesos 00/100 M.N) y la
mensualidad sera definida de acuerdo a un tabulador que marca $75.00,
$50.00, $25.00 o exento. Cabe mencionar que las cuotas de recuperacion
son de acuerdo al rango establecido por el area de Trabajo Social segun
estudio socioecondémico y asignado al solicitante.

Las cuotas mensuales y de inscripcion se tienen que realizar en el banco
para acceder a las diferentes actividades del Centro, donde cualquier
persona como nifios, nifias, adolescentes, adultos y personas adultos
mayores pueden ingresatr.

Definicién del mecanismo de acceso

Informes y atencién

Calle Nezahualcéyotl s/n, Col. Centro, Cuernavaca Morelos. (imagen 1)
Horario de atencion

o Lunes a viernes

o 08:00 a.m. a 15:30 p.m.
Teléfono

o 777688 69 50
Al momento de asistir a las instalaciones del CEDIF Morelos se le brinda a la
ciudadania la informacion acerca de los cursos, talleres y capacitaciones que
se brindan de modo presencial, asi como la documentacién necesaria que
deben proporcionar, costos, dias de pago (1 al 5 del mes), horarios y talleres.

Requisitos para acceder al programa:

a) DOCUMENTOS PARA INGRESO A ACTIVIDADDES Y TALLERES

1 copia del acta de nacimiento.

1 copia del CURP.

1 copia del comprobante de domicilio (agua, luz, teléfono, no mayor a 3
meses).

2 fotos tamafio infantil (b/n o color).

1 copia de credencial de elector (del padre o tutor).

1 certificado médico original (no mayor a un mes).

(EI medico debera especificar si tiene problemas con enfermedades
pulmonares cardiacas, degenerativas o cronicas).

Es importante traer toda la documentacién para el ingreso, ya que si hace falta
alguna documentacién, no podré inscribirse al Centro, hasta traer la
documentacion solicitada.
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CUENTA Y BANCO DONDE DEBEN IR A PAGAR

S

Se le proporciona la informacién del pago, ¢Como? y ¢(Donde?

Banco Banorte
CUENTA
1009208529
CLABE
072540010092085294
BENEFICIARIO
SISTEMA DIF MORELOS

Es importante realizar los pagos los dias 1 al 5 de cada mes.

Solo se reciben Boucher directamente del banco, no transferencias.

El Boucher debe estar en buenas condiciones sin doblar, ni rayados etc.
Cada integrante de la familia debera tener su Boucher de pago, ya que se
anexa a un expediente.

e Una vez pagada su mensualidad e inscripcidon debera entregar el Boucher de
manera inmediata, dentro de los primeros 5 dias del mes.

b) Horarios, talleres y/o capacitaciones que brindamos y para quien va
dirigido:
e Talleres para adolescentes, adultos y personas adultas mayores.
o Manualidades
o Deportivas
o Tecnologico
o Autoempleo
e Horario:
o Lunes a viernes
o 09:00 a.m. a 14:30 p.m.

e Talleres para nifias y nifios a partir de 6 afios a 12 afios de edad.
o Recreativas
o Ludicas
o Regularizacién nivel primaria
o Deportivas
e Horario:
o Lunes a viernes
o 13:30 a.m. a 20:00 p.m.

Procedimiento para el registro

Las personas interesadas en participar en el programa, deberan atender el siguiente
procedimiento:

e El personal de CEDIF los enviara con la Trabajadora Social que se encuentra
en las instalaciones del CEDIF Morelos, para que se le haga un estudio
socioeconémico para definir su cuota. Una vez realizado, tendra que ir al
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banco a realizar sus pagos, para posteriormente volver a las instalaciones y
dar seguimiento.

e Cuando el interesado asista a las oficinas del CEDIF a entregar toda la
documentacion solicitada y su Boucher de pago de mensualidad e
inscripcion, el personal del Centro, realizara el llenado de los formatos de
inscripcién, autorizacion de uso de imagen, carta responsiva y el reglamento
para poder dar seguimiento al mismo.

a) Debera entregar la documentacion solicitada como marca el formato,
junto con su Boucher de pago, esto con la cuota asignada por la
Trabajadora Social. (imagen 2)

b) Debera llenar el formato de inscripcion con todos los datos que se le
solicita en el documento. (imagen 3)

c) Leer detalladamente los términos del reglamento establecidos por parte
del CEDIF Morelos. (Imagen 4)

d) Leer bien el formato de uso de imagen, (la respuesta de este documento
es opcional, ya que las fotos que se toman en los talleres solo se publican
en las redes oficiales del DIF Morelos) (Imagen 5)

e) Leer detalladamente y proporcionar los datos correspondientes para
llenar la carta responsiva, tanto como nifias, nifios, adolescentes, adultos
y personas adultas mayores. (Imagen 6)

f) La persona que cumpla con todos los requisitos solicitados, obtendra una
credencial del CEDIF Morelos, que debera portar en las instalaciones.
(Imagen 7)

o Contenido de la credencial: Lleva informacion que nos brinda el
usuario al momento de su inscripcion, logos oficiales del DIF y una
fotografia del usuario, ya que es importante identificar a la persona
que ingresa a los cursos y/o talleres.

o El beneficiario podréa acceder a los cursos y/o talleres que brinda el
CEDIF Morelos, donde siempre tendra que portar su credencial para
ingresar al aula, taller y/o curso.

e Toda documentacion mencionada anteriormente, debera tener su nombre
completo y firma del beneficiario.

e En caso de no brindar toda documentacion o el Boucher de pago no podra
concretar el tramite.

e Las personas que son beneficiadas formaran parte del Padron de
Beneficiarios, que nos marca el Articulo 66 de la Ley de Desarrollo Social
para el Estado de Morelos; mismo que sera de dominio publico, reservando
los datos personales; mismos que no seran utilizados para otros fines como
proselitismo politico, religioso, o comercial, ni para fines distintos a los que
marquen las Reglas de Operacion del programa social.

Mecanismo de transparencia

En el Centro Estatal de Desarrollo Integral Familiar “CEDIF Morelos” se le ofrece a
la ciudadania Morelense cursos, talleres y capacitaciones para nifias, nifos,
adolescentes, adultos, y personas adultas mayores, donde tiene un espacio
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recreativo, de aprendizaje y de autoempleo, contribuyendo al desarrollo humano,
social, tecnoldgico, econdmico y educativo.

a) Derechos y obligaciones de beneficiarios
1. Para ingresar a cualquier actividad cultural, deportiva, de capacitacion,
taller o el uso de las instalaciones, todos los usuarios tienen la obligacion
de presentar la siguiente documentacion a la administracion del CEDIF:
e Copia del acta de nacimiento
e Copia de la credencial de elector (en caso de ser menor de 18
afos, de la madre, padre o tutor)
e Copia de comprobante de domicilio (recibo de agua, luz o
teléfono, no mayor a 3 meses de antigiiedad)
e Copia de la CURP
e Dos fotografias tamafio infantil
e Certificado médico (GUnicamente para actividades deportivas,
vigente y no mayor a un mes)
e Copia de ultimo grado de estudios
¢ El comprobante de pago del depdésito bancario de la inscripcion
y/o cuota de recuperacion

2. Posterior a esto, los usuarios deberdn presentar su credencial para
ingresar a las instalaciones, misma que sera emitida por este Centro. La
cual solo podra ser utilizada para identificarse y de esta manera, tener
acceso a las instalaciones del CEDIF.

3. Los usuarios del CEDIF tienen obligacion de:

e Participar corresponsablemente en los programas y servicios del CEDIF
Morelos

e Dirigirse con respeto a los colaboradores, instructores y demas usuarios
del CEDIF Morelos

e Conducirse con respeto en el uso de las instalaciones, los materiales y
equipos que se pongan a su disposicion

e Utilizar adecuadamente las instalaciones del CEDIF Morelos, sin fines
personales

e Aportar con veracidad a los datos que le sean solicitados por el CEDIF
Morelos

e Cumplir con la entrega de documentos para conformar el expediente

e Aportar con veracidad a los datos que le sean solicitados por el CEDIF
Morelos

e Cumplir con el pago de las cuotas de recuperacion asignadas en aquellas
actividades especificas (tanto las anuales como las mensuales).

e Las cuotas de recuperacion mensuales deberan realizarse los primeros
cinco dias de cada mes, en el entendimiento de que no habra clases de
recuperacion. Los usuarios que no cubran dos mensualidades, perderan
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Su inscripcion y si desean reintegrarse a las actividades, deberan de
pagar reinscripcion

e Cumplir con la entrega de documentos para conformar el expediente

e Cumplir con el horario establecido en el programa en el que participa

e Avisar al responsable del CEDIF en caso de ausencia prolongada

e Cumplir con las indicaciones que den los instructores, anotandose en la
lista de asistencia, en cada sesion

e Dar buen uso al mobiliario e instalaciones del CEDIF y mantener los
espacios limpios y ordenados

e Cuidar sus pertenencias, una vez que el CEDIF no se hace responsable
de objetos extraviados

e Respetar costumbres, tradiciones, religion y creencias de los demas
usuarios

¢ No comercializar, con excepcion de las actividades autorizadas, dentro
del CEDIF

4. Queda estrictamente prohibido asistir al centro en estado de ebriedad,
con aliento alcohdlico o bajo los efectos de alguna sustancia
estupefaciente. En caso de ser asi, no se le permitira la entrada.

5. Esta prohibido vender y consumir bebidas alcohélicas o cualquier otro tipo
de sustancias estupefacientes.

6. Si alguna persona, hace mal uso de las instalaciones, materiales o
equipos, ocasionando un dafo, tendra la obligacién de reponerlo o
pagarlo. De no ser asi, serd consignado a las autoridades
correspondientes, correspondientes, para darle seguimiento juridico.

7. No fomentar la violencia o actos denigrantes, desleales o ventajosos
dentro del CEDIF. En este ultimo caso, se valorara por la autoridad
correspondiente del CEDIF la suspension de la o las personas que
incurran en esto.

El reglamento debera tener nombre completo y ser firmado por el usuario.
Mecanismo de participacion social

Los servicios que ofrece el CEDIF Morelos, estan dirigidos a la ciudadania
Morelense en general, como nifias, nifios, adolescentes, adultos y personas adultas
mayores, mas en especifico a aquellas familias vulnerables.

Donde ofrece cursos, talleres y capacitaciones para toda la familia. Teniendo asi un
espacio recreativo y de aprendizaje, donde a su vez proporciona herramientas para
generar el autoempleo.
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e Cumplir con la entrega de documentos para conformar el
expediente
e Cumplir con el pago de las cuotas de recuperacion asignadas
o Dirigirse con respeto a los colaboradores, instructores y demas
usuarios del CEDIF Morelos
e Dar buen uso al mobiliario e instalaciones del CEDIF y mantener
los espacios limpios y ordenados cumplir con las indicaciones que
den los instructores, anotandose en la lista de asistencia, en cada
sesion
e Sialguna persona, hace mal uso de las instalaciones, materiales o
equipos, ocasionando un dafio, tendra la obligacion de reponerlo o
pagarlo. De no ser asi, serd consignado a las autoridades
correspondientes, correspondientes, para darle seguimiento
juridico.
“Este programa es publico, ajeno a cualquier Partido Politico. Queda prohibido su
uso para fines distintos al Desarrollo Social. Quien haga uso indebido de los
recursos de este Programa debera ser denunciado ante las autoridades conforme
a las disposiciones juridicas aplicables”

Quejas y Denuncias

e Contraloria Morelos
o Ubicacion: Francisco Leyva 11, Edificio Mina Col. Cuernavaca Centro,
Centro, 62000 Cuernavaca, Mor.
o Teléfono: 329 22 00
o Horario de atencion: 08:00 a 15:00hrs
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NO. DE EXPEDIENTE:

CEDIF MORELOS

REQUISITOS DE INSCRIPCION

NOMBRE

NOMBRE DEL CURSO

-
FORMATO DE INSCRIPCION [:]
COPIA DE ACTA DE NACIMIENTO. [:]
COPIA DEL CURP [:]
COPIA DE COMPROBANTE DE DOMICILIdj AGUA D LUz DTELEFONO [:]
2 FOTOGRAFIAS TAMANO INFANTIL [:]
COPIA DE CREDENCIAL DE ELEGFORTOR EN CASO DE SER MENOR [:]
REGLAMENTO INTERNO [:]
CREDENCIAL DEL CEDIF [:]
DOCUMENTO DE AUTORIZACION DE IMAGEN D
COPIA DEL ULTIMO GRADO DE ESTEMRHOSCURSOS DE ICATMOR, CESPA Y SNF) E]
ORIGINAL DE CERTIFICADO MESHGBARA NATACION QUE DIGA “APTO PARA NATACION [:]

g

(

ENTREVISTO Y REVISO RECIBi CREDENCIAL CEDIF
NOMBRE COMPLETO Y FIRMA FECHA, NOMBRE COMPLETO Y FIRMA
\




MORELOS
2018 - 2024

(Imagen 3)

MORELOS

= ANFITRION DEL MUNDO
2018 - 2024 Ayudamos de Corazén .

MORELOS

[No.de expediente | )
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ANEITRION DEL MUNDO
¢ | Esta

FORMATO DE INSCRIPCION

CEDIF MORELOS 4

Nombre del taller

Fecha de inscripcion

\

~

Nombre completo

J

Primer Apellido

Segundo Apellido Nombre (s)

Fecha de nacimiento

Lugar de

acimiento

(Mujer I
[Fombre [

Ano

Dia Mes Estado

Estado Civil

Municipio de nacimiento (*)

Maximo nivel de estudios

Correo electrénico

Correo pri

ncipal Correo alternativo (¥

Numero telefénico

Ocupacién

Celular

Casao

alternativo

INFORMACION DEL DOMICILIO

Tipo de vialidad (Avenida, Calle, Privada, Cerrada, Etc.) Nombre de vialidad No. Ext. No. Int
Nombre de tipo de asentamiento (Coloniq, fracc, pueblo, etc.) Nombre del asentamiento (Domicilio del beneficiario)
Localidad Municipio Estado Codigo Postal

REFERENCIAS

Tipo referencia 1
Tipo de la primera de las entre vialidades de referencia del domicilio geogrdfico

Nombre de referencia 1
Nombre de la primera calle y entre qué vialidades se encuentra el domicilio geografico

Tipo referencia 2

Tipo de la primera de las entre vialidades de referencia del domicilio geogrdfico

Nombre de referencia 2

Nombre de la primera calle y entre qué vialidades se encuentra el domicilio geogrdfico

Tipo referencia 3
Tipo de la primera de las entre vialidades de referencia del domicilio geogrdfico

Nombre de referencia 3
Nombre de la primera calle y entre qué vialidades se encuentra el domicilio geogrdafico

Descripcion de la ubicacién
(Descripcién que facilita la ubicacién del domicilio)

Tiempo en la Residencia

(indica el tiempo que el beneficiario tiene viviendo en el estado)

Redes sociales

(7] Facebook(*)

[ Twitter(*) [ Instagram(*)

st []

Jefe/a de
Familia

No []

-~

Parentesco que se tiene con el jefe/a de familia del hogar

.

(*) Datos opcionales
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REGLAMENTO INTERNO PARA LAS Y LOS
USUARIOS DEL CEDIF MORELOS

Es de interés pablico v de observancia obligatoria para todos los usuarics del Centro Estatal de Desarrollo Integral Familiar

[CEDIF) Morelos.

I‘r

1.- Para ingresar a cualquier actividad cultural, deportiva, de capacitacion, taller o el uso de las instalaciones,
todos los usuarios tienen la obligacion de presentar la siguiente documentacion a la administracion del CEDIF:

* Copia del acta de nacimiento

# Copia de la credencial de elector (en caso de ser menor de 18 anos, de la madre, padre o tutor)

« Copia de comprobante de domicilio (recibo de agua, luz o teléfono, no mayor a 3 meses de antigledad)
= Copia de la CURF

* Dos fotografias tamano infantil

# Certificado medico [Unicamente para actividades deportivas, vigente y no mayor a un mes)

* Copia de dltimo grado de estudios

*+ El comprobante de depésito bancario del pago de la inscripcion wo cuota de recuperacion asignada a cada
actividad

-\\

2.- Posterior a esto, los usuarios deberdn presentar su credencial para ingresar a las instalaciones, misma que
sera emitida por este Centro. La cual solo podra ser utilizada para identificarse y de esta manera, tener acceso a
las instalaciones del CEDIF.

3.- Los usuarios del CEDIF tienen obligacién de:

+ Cumplir con la entrega de documentos para conformar el expedients

* Aportar con veracidad a los datos gue le sean solicitados por el CEDIF Morelos

#* Cumplir con el horario establecido en el programa en el gue participa

* Cumplir con el pago de las cuotas de recuperacion asignadas en aguellas actividades especificas (tanto las anua-
les como las mensuales). Las cuotas de recuperacion mensuales deberan realizarse los primeros cince dias de
des, pardera su lugar en el taller yo actividad. En caso de que deseé reintegrarse al curso, debera de pagar reins-
cripcion y guitar el monto debido

* Participar corresponsablements en los programas y servicios del CEDIF Morelos

* Dirigirse con respeto a los colaboradores, instructores y demas usuarios del CEDIF Morelos

* Conducirse con respeto en el uso de las instalaciones, los materiales y equipos gque se pongan a su disposician

= Conservar y utilizar adecuadamente las instalaciones del CEDIF Morelos, sin fines personales

cada mes, en el entendimients de que no habra clases de recuperacion El usuario que no cubra dos mensualida-
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« Dar buen uso al mobiliario e instalaciones del CEDIF v mantener los espacios limpios y ordenados Cumplir

« Con las indicaciones que den los instructores, anotandose en la lista de asistencia, en cada sesion Cuidar sus
« pertenencias, una vez gue el CEDIF no se hace responsable de objetos extraviados

« Mo comercializar, con excepcion de las actividades autorizadas, dentro del CEDIF

« Avisar al responsable del CEDIF en caso de ausencia prolongada

« Respetar costumbres, tradiciones, religidn y creencias de los demas usuarios

&.- Queda estrictamente prohibido asistir al centro en estado de ebriedad, con aliento alcohdlico o bajo los
efectos de alguna sustancia estupefaciente. En caso de ser asi, no se le permitira la entrada.

5.- También esta prohibide vender y consumir bebidas alcohdlicas o cualquier otro tipe de narcoticos.

6.~ Si alguna persona, hace mal uso de las instalaciones, materiales o equipos, ocasionande un dafio, tendra la
obligacién de reponerlo o pagarle. De no ser asi, sera consignado a las autoridades correspondientes, para
darle seguimiento juridico.

7.- No fomentar la violencia o actos denigrantes, desleales o ventajosos dentro del CEDIF. En este Gltimo caso, se
valorara la suspension de la o las persona(s), gue incurran en esto y la notificacion del caso a las autoridades com-

petentes.
A vy

D FIRMO DE CONFORMIDAD Y ME COMPROMETO A CUMPLIR EL PRESENTE RECLAMENTO

HNOMBRE COMPLETO DEL
USUARIO Y FIRMA
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Dependencia: Sistema DIF Morelos

‘I

Departamento: Comunicacién Social

AUTORIZACION DE USO DE IMAGEN/
MAYORES DE EDAD

El que suscribe la presente,

Sr. (a)

siendo mayor de edad y por mi propio derecho, otorgo una autorizacién expresa al Sistema para

.

Desarrollo Integral de la Familia del Estado de Morelos (DIF), con domicilio en calle Las Quintas
numero 15, col. Cantarranas C.P. 62448 y con R.F.C SDI820427TH6, para que mi imagen sea utili-
zada como parte del trabajo que se realiza en el presente dia

, bajo el nombre:

Manifiesto desde ahora y para todos los efectos legales a que haya lugar, que
autorizo de manera expresa al SEDIF Morelos, para que lleve a cabo el doblaje, la edicién y la
comunicacién publica, a través de los medios (televisién, revistas, anuncios, espectaculares,
redes sociales y en fotografias digitales o andlogas de todo el material visual, auditivo o audiovi-
sual obtenido de las sesiones fotograficas y filmacién) para el correspondiente proyecto, en los
que se contengan imagenes fijas o en movimiento para el uso publicitario interno y externo a la
institucién.

ATENTAMENTE
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Dependencia: Sistema DIF Morelos

Departamento: Comunicacién Social

AUTORIZACION DE USO DE IMAGEN/
MENORES DE EDAD

El que suscribe la presents,

Sr. (a)

Siendo mayor de edad y por mi propio derecho, otorgo una autorizacién expresa al Sistema para

el Dezarrollo Integral de la Familia del Estado de Morelos (DIF), con domicilio en calle Las Quintas
ndmero 15, col. Cantarranas C.P. 62448 y con R.F.C SDIBZ0427TTHE, para que la imagen y voz de
mi hijo(a)

sean utilizados como parte del trabajo que se realiza en el presente dia

, bajo el nombre:

Manifiesto desde ahora, v para todos los efectos legales a que haya lugar, que autorizo
de manera expresa al SEDIF Morelos, para que lleve a cabo el doblaje, la edicién y la comunica-
cidén pdblica, a través de los medios (television, revistas, anuncios, espectaculares, redes sociales
y en fotografias digitales o andlogas, de todo el material visual, auditive o audiovisual obtenido
de las sesiones fotograficas y filmacién) para el correspondiente proyecto, en los que se canten-

gan imagenes fijas o en movimiento para el uso publicitario interno y externo a la institucidn.

ATENTAMENTE
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CARTA RESPONSIVA / MENOR DE EDAD

Por medio del presente documento, manifiesto ser padre y/o tutor del menor con los
siguientes datos:

Nombre:

Tipo de sangre:

Direccion:
No. de Teléfono celular:

No. De teléfono de casa:

No. telefénico de familiar para emergencia:

Debido a que es menor de edad, y como padre y/o tutor del menor en mencién, solicito le
sea permitido practicar el deporte ylo actividad fisica de

Por medio del presente documento, manifiesto que soy el padre/madre/Tutor del menos de
edad, y que cuento con el derecho para tomar decisiones sobre mi hija/o para que practique
deportes y/o actividades fisicas.

En el Centro Estatal Integral Familiar CEDIF Morelos. ser usuario del CEDIF Morelos.
Declaro y garantizo que me encuentro fisica y mentalmente capacitado (a) para practicar el
deporte en mencién, tal como lo refiere el examen médico que se anexa a la presente carta
responsiva.

Es mi deseo que mi hija/o sea beneficiada/o y acuda a cursos y talleres que ofrece el Centro
Estatal Integral Familiar CEDIF Morelos. Declaro y garantizo que me encuentro fisica y
mentalmente capacitado/a para practicar el deporte , tal como lo
refiere el examen médico que se anexa a la presente carta responsiva.

Particularmente acepto sin coercion, de manera informada, que en caso de materializarse
en mi hija/o una lesioén de cualquier tipo, deslindo desde ahora de toda responsabilidad civil,
penal y/o de cualquier otra indole al Sistema DIF Morelos, al Centro Estatal Integral Familiar
CEDIF Morelos, al Subdirector del CEDIF y/o al personal que elabora en el mismo, sin
derecho alguno del ejercicio de tomar acciones y/o ejercer en su contra.

RATIFICO PARA DICHA PRACTICA

Nombre y firma del interesado
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CARTA RESPONSIVA / MAYOR DE EDAD

Fecha:

Nombre:

Tipo de sangre:

Fecha de nacimiento:

Direccion:

No. de Teléfono celular:

No. De teléfono de casa:

No. telefénico del familiar para emergencia:

Por medio del presente documento, manifiesto que soy mayor de edad con capacidad
propia para tomar decisiones sobre mi persona, practicar deportes y/o actividades fisicas.

Es mi deseo ser beneficiado/a y acudir a los cursos y talleres que ofrece el Centro Estatal
Integral Familiar CEDIF Morelos. Declaro y garantizo que me encuentro fisica y
mentalmente capacitado/a para practicar el deporte , tal como lo
refiere el examen médico que se anexa a la presente carta responsiva.

Consiente estoy de que, como toda actividad deportiva, existe un riesgo intrinseco, en la
practica de este deporte y en cualquier otra actividad fisica, que se puede manifestar en
lesién derivadas del ejercicio mismo, es por ello que de manera libre e informada. Manifiesto
gue acepto ser responsable de cualquier lesién y/o detrimento que pueda sufrir en mi
integridad fisica, mental y/o salud que pueda derivarse directa de la practica del deporte y/o
mencionada.

Particularmente acepto sin coercion, de manera informada, que en caso de materializarse
en mi una lesién de cualquier tipo, deslindo desde ahora de toda responsabilidad civil, penal
y/lo de cualquier otra indole al DIF Morelos, al Centro Estatal Integral Familiar CEDIF
Morelos, al Subdirector del CEDIF y/o al personal que elabora, sin reservarme el derecho
del ejercicio de ninguna accion y/o que ejercitar en su contra.

RATIFICO PARA DICHA PRACTICA

Nombre y firma del interesado
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Ayudamos de Corazén

NOMBRE

TALLER O CURSO
VIGENCIA FOLIO

Esta credencial solo podra utilizarse para identificarse y tener acceso a las instalaciones de CEDIF MORELOS.

G

MORELOS ,, MORELOS

PODER EJECUTIVO 1

Ayudamos de Corazdn

DIRECCION TELEFONO DE USUARIO

TELEFONO DE EMERGENCIA

AUTORIZA FIRMA DE AUTORIZACION

Calle Nezahualcoyotl s/n, col. Centro, Cuernavaca, Morelos, C.P. 62000 Tel. (777) 688 69 50




