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1. COSTOS POR LOS SERVICIOS MÉDICO- ASISTENCIALES BRINDADOS POR EL 
SMDIF EN LAS UNIDADES MÉDICAS DE LA ZONA PONIENTE DEL MUNICIPIO DE 

TLALNEPANTLA DE BAZ. 
 

MEDICINA GENERAL 

     SERVICIO                       COSTO   DESCUENTO CON CREDENCIAL 
DEL INAPAM/DISCAPACIDAD 

CONSULTA DE MEDICINA 
GENERAL $55.00 50% 

CERTIFICADO MÉDICO $60.00 50% 

CERTIFICADO MÉDICO (FORMATO 
EXTERNO) $72.00 50% 

PROCEDIMIENTOS DE ESPECIALIDAD 

     SERVICIO                       COSTO   DESCUENTO  

COLPOSCOPIA $278.00 NO APLICA 

ELECTROFULGURACIÓN $615.00 NO APLICA 

URETROSCOPÍA $279.00 NO APLICA 

TOMA DE BIOPSIA $279.00 NO APLICA 
RETIRO DE IMPLANTE 

SUBDÉRMICO $335.00 NO APLICA 

RETIRO DE DIU TRASLOCADO $225.00 NO APLICA 

CURACIÓN DE ESPECIALIDAD EN 
HERIDAS, ESTOMAS Y 

QUEMADURAS SIN APÓSITO. 
$100.00 NO APLICA 

MEDICINA ALTERNATIVA 

     SERVICIO                       COSTO   DESCUENTO CON CREDENCIAL 
DEL INAPAM/DISCAPACIDAD 

CONSULTA O TERAPIA DE 
MEDICINA 

ALTERNATIVA 
$115.00 40% 

AUDIOMETRÍA $167.00 NO APLICA 

LAVADO DE OIDOS $111.00 NO APLICA 

CONSULTA OPTOMETRÍA $50.00 NO APLICA 

QUIROPRAXIA. $115.00 NO APLICA 

NUTRICIÓN $150.00 NO APLICA 

PODOLOGÍA $100.00 40% 
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PROCEDIMIENTOS DE ENFERMERÍA 

     SERVICIO                       COSTO   DESCUENTO  

TOMA DE TENSIÓN ARTERIAL $15.00 NO APLICA 

CURACIÓN MENOR $25.00 NO APLICA 

CURACIÓN MAYOR $50.00 NO APLICA 

INYECCIÓN INTRAMUSCULAR $15.00 NO APLICA 
RETIRO DE DIU (SIN 
PROCEDIMIENTO) $35.00 NO APLICA 

RETIRO DE DIU (CON 
PROCEDIMIENTO ) $200.00 NO APLICA 

CITOLOGÍA CERVICAL GRATUITO DIFEM. NO APLICA 

RETIRO DE PUNTOS (DE 1 A 5) $25.00 NO APLICA 

RETIRO DE PUNTOS (DE 6 A 10) $25.00 NO APLICA 
RETIRO DE PUNTOS (DE 11 Y 

MÁS) $100.00 NO APLICA 

TOMA DE GLUCOSA CAPILAR 
(DESTROXTIS) $28.00 NO APLICA 

 

2.  SERVICIOS MÉDICO- ASISTENCIALES BRINDADOS POR EL SMDIF EN LAS 
UNIDADES MÉDICAS DE LA ZONA ORIENTE DEL MUNICIPIO DE TLALNEPANTLA 

DE BAZ. 
 

MEDICINA GENERAL 

     SERVICIO                       COSTO   DESCUENTO CON CREDENCIAL 
DEL INAPAM/DISCAPACIDAD 

CONSULTA DE MEDICINA 
GENERAL $45.00 50% 

CONSULTA DE MEDICINA 
GENERAL SUBSISTEMA 

TEPEOLULCO 
$35.00 50% 

CERTIFICADO MÉDICO $45.00 50% 

CERTIFICADO MÉDICO 
SUBSISTEMA TEPEOLULCO $30.00 50% 

CERTIFICADO MÉDICO (FORMATO 
EXTERNO) $55.00 50% 

CERTIFICADO MÉDICO 
SUBSISTEMA TEPEOLULCO 

(FORMATO EXTERNO) 
$40.00 50% 
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MEDICINA ALTERNATIVA 

     SERVICIO                       COSTO   DESCUENTO CON CREDENCIAL 
DEL INAPAM/DISCAPACIDAD 

CONSULTA O TERAPIA DE 
MEDICINA 

ALTERNATIVA 
$100.00 40% 

AUDIOMETRÍA $150.00 NO APLICA 

LAVADO DE OIDOS $100.00 NO APLICA 

CONSULTA DE OPTOMETRÍA   $50.00 40% 

NUTRICIÓN $100.00 NO APLICA 

PODOLOGÍA $100.00 40% 

 
 
 

PROCEDIMIENTOS DE ENFERMERÍA - SUBSISTEMA TEPEOLULCO 

     SERVICIO                       COSTO   DESCUENTO CON CREDENCIAL 
DEL INAPAM/DISCAPACIDAD 

TOMA DE TENSIÓN ARTERIAL $15.00 NO APLICA 

TOMA DE TENSIÓN ARTERIAL 
SUBSISTEMA TEPEOLULCO. $10.00 NO APLICA 

CURACIÓN MENOR $25.00 NO APLICA 

CURACIÓN MAYOR $50.00 NO APLICA 

INYECCIÓN INTRAMUSCULAR  $10.00 NO APLICA 

RETIRO DE DIU (CON 
PROCEDIMIENTO) $35.00 NO APLICA 

RETIRO DE DIU (SIN 
PROCEDIMIENTO)  $25.00 NO APLICA 

 

3.  SERVICIO DE CERTIFICADO MÉDICO POR VOLUMEN PARA EMPRESA, GRUPOS 
CORPORATIVOS O INSTITUCIONES PÚBLICAS. 

 
     SERVICIO                       COSTO   DESCUENTO POR VOLUMEN 

 
CERTIFICADO MÉDICO (FORMATO 
EXTERNO) A GRUPOS DE MÁS DE 

15 PERSONAS 
 

$72.00 20% A PARTIR DE 15 PERSONAS 
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4. SERVICIOS MÉDICO - ASISTENCIALES ESPECIALIZADOS DEL SMDIF. 
 
 

     SERVICIO                       COSTO   DESCUENTO POR VOLUMEN 

 
CONSULTA MÉDICA DE 

ESPECIALIDAD 
 

$200.00 NO APLICA 

 
 

5. SERVICIOS DE SALUD MENTAL DEL DEPARTAMENTO DE PREVENCIÓN DE LAS 
ADICCIONES DEL SMDIF, QUE SE REALIZAN COMO PARTE DE LAS ACCIONES 

COADYUVANTES DEL PROGRAMA PREADIC. 

 
 

                          SERVICIO                                        COSTO 

 
  TERAPIA PSICOLÓGICA EN ADICCIONES 
 

$100.00 

            CONSEJERÍA PSICOLÓGICA EN ADICCIONES $100.00 

 

6. SERVICIOS DE SALUD MENTAL MEDIANTE CONSULTAS PSICOLÓGICAS DEL 
SMDIF. 

 
                          SERVICIO                                        COSTO 

 
  CONSULTA PSICOLÓGICA 
 

$80.00 

            CONSULTA PSICOLÓGICA (TEPEOLULCO) $35.00 
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7. SERVICIOS DE LABORATORIO DEL SMDIF. 
 

     SERVICIO 

                              COSTO  DESCUENTO CON CREDENCIAL DEL 
INAPAM/DISCAPACIDAD  

DIF 
TLALNEPANTLA 

DE BAZ 

 
SUBSISTEMA 

“CRISTINA 
PACHECO” 

 

DIF 
TLALNEPANTLA 

DE BAZ 

 
SUBSISTEMA 

“CRISTINA 
PACHECO” 

 
ACIDO ÚRICO (AU) $30.00 $25.00 50% 50% 

ALBUMINA EN SUERO $80.00 $80.00 50% 50% 

AMIBA EN FRASCO (BAF) $35.00 $30.00 50% 50% 

ANTIESTREPTOLISINAS (AEL) $45.00 $45.00 N/A N/A 

BILIRRUBINAS $40.00 $40.00 N/A N/A 

BIOMETRÍA HEMÁTICA (BH) $70.00 $65.00 50% 50% 

CALCIO (Ca) $50.00 $45.00 N/A N/A 
CITOLOGÍA FECAL O MOCO FECAL O 
LEUCOCITOS $45.00 $45.00 50% 50% 

CITOLOGÍA NASAL (EOSINOFILOS 
POR 3) $150.00 $140.00 N/A N/A 

COLESTEROL TOTAL  $40.00 $35.00 N/A 50% 

COLESTEROL DE ALTA DENSIDAD $145.00 $125.00 N/A N/A 

COLESTEROL DE BAJA DENSIDAD $145.00 $125.00 N/A N/A 

COPROCULTIVO (COCU) $260.00 $250.00 N/A N/A 

COPROPARASITOSCOPICO (CX 3) $70.00 $60.00 50% 50% 

COPROLÓGICO ESPECIAL $70.00 $60.00 50% 50% 

CREATININA  $30.00 $25.00 50% 50% 

CULTIVO DE ABSCESO $390.00 $390.00 N/A N/A 

CULTIVO CONJUNTIVAL  UN OJO  $250.00 $250.00 N/A N/A 

CULTIVO DE EXPECTORACIÓN $310.00 $300.00 N/A N/A 
CULTIVO DE EXUDADO FARÍNGEO 
(CEF) $250.00 $250.00 N/A N/A 

CULTIVO NASAL $250.00 $250.00 N/A N/A 

CULTIVO DE SECRECIÓN MAMARIA $390.00 $390.00 N/A N/A 

CULTIVO HERIDA O LESIÓN $390.00 $390.00 N/A N/A 

CULTIVO VULVAR $280.00 $280.00 N/A N/A 
CULTIVO DE EXUDADO VAGINAL 
(CEV) $280.00 $280.00 N/A N/A 

CULTIVO URETRAL $280.00 $280.00 N/A N/A 

CULTIVO ESPERMOCULTIVO $290.00 $290.00 N/A N/A 
CURVA DE TOL. A LA GLUCOSA 
GESTACIONAL $220.00 $200.00 N/A N/A 

CURVA DE TOL. A LA GLUCOSA 
(CTG) $220.00 $200.00 N/A N/A 

DEPURACIÓN DE CREATININA EN 
ORINA DE 24HRS $80.00 $70.00 N/A 50% 
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     SERVICIO 

                              COSTO  DESCUENTO CON CREDENCIAL DEL 
INAPAM/DISCAPACIDAD  

DIF 
TLALNEPANTLA 

DE BAZ 

 
SUBSISTEMA 

“CRISTINA 
PACHECO” 

 

DIF 
TLALNEPANTLA 

DE BAZ 

 
SUBSISTEMA 

“CRISTINA 
PACHECO” 

 
 

DESHIDROGENASA LÁCTICA (DHL) $165.00 $165.00 N/A 50% 

EXAMEN GENERAL DE ORINA (EGO) $50.00 $40.00 50% N/A 

FACTOR REUMATOIDE (FR) $50.00 $45.00 50% N/A 

FOSFATASA ALCALINA $105.00 $90.00 N/A N/A 

GLUCOSA $30.00 $25.00 50% 50% 
GLUCOSA AYUNO Y POST CARGA 
(POST PRAND) $135.00 $115.00 N/A N/A 

GRUPO SANGUÍNEO Y RH (GPO) $35.00 $30.00 50% 50% 
HEMOGLOBINA GLUCOSADA 
(HBALC) $220.00 $210.00 N/A N/A 

LÍPIDOS TOTALES $130.00 $115.00 N/A N/A 

NITRÓGENO UREICO $100.00 $85.00 50% 50% 
P. DE FUNC. RENAL (DEP. CREAT. P. 
TOT. ELECTROL.) $420.00 $400.00 N/A N/A 

PERFIL DE CHEQUEO (BH, EGO, 
QS5, Cx3)  $245.00 $245.00 N/A N/A 

PERFIL DE DIABETES (HB GLICO. 
GLUCOSA) $220.00 $200.00 N/A N/A 

PERFIL DE DIABETES (HB GLICO, 
EGO. GLUCOSA) $250.00 $250.00 N/A N/A 

PERFIL DE LÍPIDOS BÁSICO $265.00 $230.00 N/A N/A 
PERFIL HEPÁTICO (BILIRR, TGO, 
TGP, F. ALC, DHL) $380.00 $380.00 N/A N/A 

PERFIL REUMÁTICO (A.U., AEL, PCR, 
F.R., SED) $190.00 $170.00 N/A N/A 

PERFIL TOXEMICO 
BH TP TPT, PFH, BUN, CREAT,UREA, 
AC. URICO, PROT EN ORINA, 24 
HORAS DEPURACIÓN DE CREAT.  

$615.00 $565.00 N/A N/A 

PLAQUETAS $35.00 $30.00 N/A N/A 
PRENATALES (BH, GPO, VDRL, 
GLUC, EGO) $210.00 $210.00 N/A N/A 

PRENATALES (BH, GPO, VDRL, 
GLUC, EGO, HIV) $380.00 $380.00 N/A N/A 

PRENUPCIALES (VDRL, GPO) 1 
PERSONA $140.00 $115.00 N/A N/A 

PRENUPCIALES (VDRL, GPO) 
PAREJA $250.00 $210.00 N/A N/A 

PRENUPCIALES (VDRL, GPO, HIV) 
PAREJA $515.00 $500.00 N/A N/A 
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     SERVICIO 

                              COSTO  DESCUENTO CON CREDENCIAL DEL 
INAPAM/DISCAPACIDAD  

DIF 
TLALNEPANTLA 

DE BAZ 

 
SUBSISTEMA 

“CRISTINA 
PACHECO” 

 

DIF 
TLALNEPANTLA 

DE BAZ 

 
SUBSISTEMA 

“CRISTINA 
PACHECO” 

 
 

PREOPERATORIOS (BH, QS, EGO, 
GPO, TC) $330.00 $310.00 N/A N/A 

PREOPERATORIOS (BH, QS, EGO, 
GPO, TC, HIV) $500.00 $490.00 N/A N/A 

PROTEÍNA C REACTIVA (PCR) $50.00 $45.00 50% 50% 

PROTEÍNAS TOTALES EN SANGRE $95.00 $95.00 N/A N/A 
PROTEÍNAS TOTALES EN ORINA 24 
HRS $95.00 $95.00 N/A N/A 

PRUEBA DE EMBARAZO (NO 
GRAVIDEZ) $120.00 $100.00 N/A N/A 

P. DE EMBARAZO EN SANGRE O 
GRAVIDEZ URGENTE $120.00 $100.00 N/A N/A 

PRUEBA DE EMBARAZO EN SANGRE $70.00 $60.00 N/A N/A 
PRUEBAS DE FUNC. HEPÁTICO (PFH, 
TGO, TGP, BIL) $140.00 $125.00 N/A N/A 

QUÍMICA SANGUÍNEA DE 5 
ELEMENTOS (QS 5) $110.00 $95.00 50% 50% 

QUÍMICA SANGUÍNEA DE 6 
ELEMENTOS (QS 6) $165.00 $149.00 N/A N/A 

REACCIONES FEBRILES (R. FEB) $70.00 $55.00 N/A N/A 

RETICULOCITOS $45.00 $35.00 N/A N/A 
SANGRE OCULTA EN HECES 
(GUAYACO) $45.00 $35.00 N/A N/A 

SEDIMENTACIÓN (VSG) $40.00 $35.00 N/A N/A 

TIEMPO DE SANGRADO $20.00 $15.00 N/A N/A 

TIEMPO DE COAGULACIÓN (TC) $20.00 $15.00 N/A N/A 
TIEMPO DE COAGULACIÓN (TP, TPT, 
TC, TS) $145.00 $140.00 N/A N/A 

TIEMPO DE PROTROMBINA (TP) $80.00 $65.00 N/A N/A 
TIEMPO PARCIAL DE 
TROMBOPLASTINA (TTP) $80.00 $65.00 N/A N/A 

TRANSAMINASAS (TGP) $70.00 $60.00 N/A N/A 

TRANSAMINASAS (TGO) $70.00 $60.00 N/A N/A 

TRIGLICÉRIDOS $70.00 $60.00 N/A N/A 

UREA $30.00 $25.00 50% 50% 

URO CULTIVO $230.00 $230.00 N/A N/A 

VDRL $70.00 $55.00 N/A N/A 

AC.ANTI DNA NATIVO $330.00 $300.00 N/A N/A 
AC.ANTI DNA NATIVO  DOBLE 
CADENA $480.00 $460.00 N/A N/A 
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     SERVICIO 

                              COSTO  DESCUENTO CON CREDENCIAL DEL 
INAPAM/DISCAPACIDAD  

DIF 
TLALNEPANTLA 

DE BAZ 

 
SUBSISTEMA 

“CRISTINA 
PACHECO” 

 

DIF 
TLALNEPANTLA 

DE BAZ 

 
SUBSISTEMA 

“CRISTINA 
PACHECO” 

 
 

AC.ANTICITOMEGALOVIRUS IgM $320.00 $300.00 N/A N/A 

AC.ANTIHEPATITIS "A" TOTAL $480.00 $460.00 N/A N/A 

AC.ANTISARAMPION IgG $480.00 $460.00 N/A N/A 

AC.ANTI HIV (PRESUNTIVA) (VIH) $250.00 $230.00 N/A N/A 

AC.ANTI SM  $350.00 $330.00 N/A N/A 

AC.ANTI SSA (RO) $350.00 $330.00 N/A N/A 

AC.ANTI SSB (LA) $350.00 $330.00 N/A N/A 

AC.ANTI TIRO GLOBULINA $335.00 $300.00 N/A N/A 
AC.ANTI-ANTIGENO DE SUPERFICIE 
HEP "B" $400.00 $370.00 N/A N/A 

AC.ANTIANTIGENO "E" HEP B $450.00 $430.00 N/A N/A 

AC.ANTICARDIOLIPINA IgM $440.00 $410.00 N/A N/A 

AC.ANTICARDIOLIPINA IgG $450.00 $430.00 N/A N/A 

AC.ANTICARDIOLIPINA IgG  e IgM $850.00 $820.00 N/A N/A 

AC. ANTI CISTICERCO $830.00 $800.00 N/A N/A 

AC.ANTICITOMEGALOVIRUS IgG $350.00 $320.00 N/A N/A 

AC.ANTIENTAMOEBA HISTOLYTICA $400.00 $380.00 N/A N/A 
AC.ANTIHELICOBACTER PILORY 
(IgM) $425.00 $370.00 N/A N/A 

AC.ANTIHELICOBACTER PILORY 
(IgG) $425.00 $370.00 N/A N/A 

AC.ANTIHERPES I IgG $425.00 $410.00 N/A N/A 

AC.ANTIHERPES I IgM $425.00 $410.00 N/A N/A 

AC.ANTIHERPES II IgG $425.00 $410.00 N/A N/A 

AC.ANTIHERPES II IgM $425.00 $410.00 N/A N/A 

AC.  HETEROFILOS  $400.00 $380.00 N/A N/A 

AC.ANTINUCLEARES $400.00 $360.00 N/A N/A 

AC.ANTIPEROXIDASA $450.00 $410.00 N/A N/A 

AC.ANTIRRUBEOLA IgG $320.00 $280.00 N/A N/A 

AC.ANTIRRUBEOLA IgM $320.00 $280.00 N/A N/A 

AC.ANTI-SCL-70 (ESCLERODERMA) $600.00 $575.00 N/A N/A 
AC.ANTITIROGLOBULINA Y 
PEROXIDASA $600.00 $550.00 N/A N/A 

AC.ANTITOXOPLASMA IgG $350.00 $330.00 N/A N/A 
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     SERVICIO 

                              COSTO  DESCUENTO CON CREDENCIAL DEL 
INAPAM/DISCAPACIDAD  

DIF 
TLALNEPANTLA 

DE BAZ 

 
SUBSISTEMA 

“CRISTINA 
PACHECO” 

 

DIF 
TLALNEPANTLA 

DE BAZ 

 
SUBSISTEMA 

“CRISTINA 
PACHECO” 

 
 

AC.ANTITOXOPLASMA IgM $350.00 $330.00 N/A N/A 

AC.ANTITREPONEMA PALLIUM (FTA) $630.00 $580.00 N/A N/A 

AC.ANTIVARICELA ZOSTER IgG $760.00 $730.00 N/A N/A 
AC.VALPROICO (VALPROATO, 
ATEMPERATOR) $390.00 $370.00 N/A N/A 

AC.VANIDIL MANDELICO EN ORINA 
DE 24 HORAS  $1,050.00 $1,030.00 N/A N/A 

AC.ANTIHEPATITIS "A" IgM $450.00 $430.00 N/A N/A 
AC.ANTIROGLOBULINA 
CUANTITATIVOS $400.00 $350.00 N/A N/A 

AC. TOTALES ANTI SARS CoV 2 pos 
vacuna o pst infección  $460.00 $440.00 N/A N/A 

ACIDO FÓLICO $340.00 $320.00 N/A N/A 
ACTH (HORMONA ADRENO CORTICO 
TROPICA) $430.00 $400.00 N/A N/A 

AG."E" HEPATITIS B (Hbe Ag) $435.00 $380.00 N/A N/A 

AG.CHLAMIDIA TRACHOMATIS ENDO $550.00 $520.00 N/A N/A 

AG.DE SUPERFICIE HEPATITIS B  $350.00 $320.00 N/A N/A 
AG.ESPECIFICO DE PRÓSTATA Y 
FRACCIÓN LIBRE $495.00 $430.00 N/A N/A 

AG. CARCINOEMBRIONARIO (ACE) $350.00 $320.00 N/A N/A 
AG. PROSTÁTICO ESPECIFICO 
FRACCIÓN LIBRE $365.00 $320.00 N/A N/A 

AG. PROSTÁTICO ESPECIFICO (APE, 
PSA) $190.00 $180.00 N/A N/A 

ALCOHOL ETÍLICO EN ORINA  $400.00 $350.00 N/A N/A 

ALDOLASA $750.00 $700.00 N/A N/A 

ALDOSTERONA $850.00 $830.00 N/A N/A 
ALÉRGENOS ALIMENTICIOS (TRES 
DE LA LISTA) $550.00 $520.00 N/A N/A 

ALÉRGENOS RESPIRATORIOS (TRES 
DE LA LISTA) $550.00 $520.00 N/A N/A 

ALFA 2 MACRO GLOBINA $500.00 $480.00 N/A N/A 

ALFAFETOPROTEINA (AFP) $350.00 $320.00 N/A N/A 

17 ALFAHIDROXIPROGESTERONA $400.00 $360.00 N/A N/A 
17 ALFAHIDROXIPROGESTERONA 
NEONATAL $420.00 $400.00 N/A N/A 

17 CETOSTEROIDES EN ORINA 24 
HORAS  $1,350.00 $1,300.00 N/A N/A 
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     SERVICIO 

                              COSTO  DESCUENTO CON CREDENCIAL DEL 
INAPAM/DISCAPACIDAD  

DIF 
TLALNEPANTLA 

DE BAZ 

 
SUBSISTEMA 

“CRISTINA 
PACHECO” 

 

DIF 
TLALNEPANTLA 

DE BAZ 

 
SUBSISTEMA 

“CRISTINA 
PACHECO” 

 
 

AMILASA $170.00 $150.00 N/A N/A 

AMONIO $350.00 $320.00 N/A N/A 
ANDROSTENEIDONA 
(ANDRÓGENOS) $450.00 $420.00 N/A N/A 

ANTICUERPOS  HEPATITIS "C" $350.00 $320.00 N/A N/A 

APOLIPOPROTEINA A1 $330.00 $310.00 N/A N/A 

APOLIPOPROTEINA B $330.00 $310.00 N/A N/A 

AZUCARES REDUCTORES $170.00 $150.00 N/A N/A 

BAAR EN EXPECTORACIÓN  $250.00 $220.00 N/A N/A 

BACILOSCOPIA EN ORINA $250.00 $220.00 N/A N/A 

BICARBONATO EN SUERO $250.00 $220.00 N/A N/A 

C-3 COMPLETO $280.00 $250.00 N/A N/A 

C- 4 COMPLETO $280.00 $250.00 N/A N/A 

CA 27- 29 (PULMÓN) $600.00 $550.00 N/A N/A 

CA 125 (OVARIO) $350.00 $320.00 N/A N/A 

CA 15- 3 (MAMA) $350.00 $320.00 N/A N/A 

CA 19- 9 (COLON Y PÁNCREAS) $350.00 $320.00 N/A N/A 

CA 72- 4 (ESTOMAGO) $450.00 $420.00 N/A N/A 

CALCITONINA ( TIROCALCITONINA) $1,350.00 $1,320.00 N/A N/A 

CANABINOIDES $280.00 $250.00 N/A N/A 

CAPTACIÓN DE HIERRO $250.00 $220.00 N/A N/A 

CARBAMAZEPINA (TEGRETOL) $380.00 $340.00 N/A N/A 

CATECOLAMINAS EN ORINA $1,650.00 $1,600.00 N/A N/A 

CÉLULAS L.E. $250.00 $220.00 N/A N/A 

CISTATINA  $500.00 $450.00 N/A N/A 

CK $250.00 $220.00 N/A N/A 

CK TOTAL Y FRACCIÓN MB $350.00 $300.00 N/A N/A 

CLORO $140.00 $120.00 N/A N/A 

CLORO EN ORINA 24 HORAS $250.00 $240.00 N/A N/A 

COCAÍNA $280.00 $250.00 N/A N/A 
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                              COSTO  DESCUENTO CON CREDENCIAL DEL 
INAPAM/DISCAPACIDAD  

DIF 
TLALNEPANTLA 

DE BAZ 

 
SUBSISTEMA 

“CRISTINA 
PACHECO” 

 

DIF 
TLALNEPANTLA 

DE BAZ 

 
SUBSISTEMA 

“CRISTINA 
PACHECO” 

 
 

COMPLEMENTO HEMOLÍTICO AL 50 
% $485.00 $425.00 N/A N/A 

COOMBS DIRECTO $350.00 $330.00 N/A N/A 

COOMBS INDIRECTO $350.00 $330.00 N/A N/A 

CORTISOL EN ORINA DE 24 HORAS $290.00 $270.00 N/A N/A 

CORTISOL SÉRICO $250.00 $230.00 N/A N/A 
CUÁDRUPLE MARCADOR (AFP, 
INHINA ESTIROL, GCH) $1,900.00 $1,800.00 N/A N/A 

CULTIVO DE MICOBACTERIUM EN 
ORINA  $1,600.00 $1,550.00 N/A N/A 

CULTIVO DE MYCOPLASMA $650.00 $600.00 N/A N/A 
DETECCIÓN DE VIRUS DE 
INFLUENZA A A Y/O B $900.00 $850.00 N/A N/A 

DETECCION DE SARS COV 2 RNA ( 
POR PCR  $2,250.00 $2,200.00 N/A N/A 

DEHIDRO EPIANDOSTERONA (DHEA) $400.00 $370.00 N/A N/A 
DEHIDRO EPIANDOSTERONA 
(DHEASO4) $420.00 $380.00 N/A N/A 

DETERMINACIÓN DE CHLAMYDIA 
TRACHOMATIS $590.00 $550.00 N/A N/A 

DESOXIPIRIDINOLINA  EN ORINA  $3,500.00 $3,300.00 N/A N/A 

DIGOXINA (LONOXIN) $750.00 $700.00 N/A N/A 

DIMERO "D" $880.00 $765.00 N/A N/A 

ELECTROLITOS SÉRICOS (Na, K, Cl) $260.00 $225.00 N/A N/A 
ELECTROFORESIS DE 
LIPOPROTEÍNAS $550.00 $500.00 N/A N/A 

ELECTROFORESIS DE PROTEÍNAS $590.00 $570.00 N/A N/A 
ELECTROLITOS EN ORINA DE 24 
HRS  $270.00 $250.00 N/A N/A 

ELECTROLITOS SÉRICOS CON 
BICARBONATO ) $270.00 $250.00 N/A N/A 

ENZIMAS CARDIACAS (CK, CKTOTAL, 
MB DHL, TGO) $630.00 $610.00 N/A N/A 

ESPERMATOBIOSCOPIA $420.00 $410.00 N/A N/A 

ESTRADIOL $250.00 $230.00 N/A N/A 

ESTRÓGENOS TOTALES (E2) $290.00 $270.00 N/A N/A 
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                              COSTO  DESCUENTO CON CREDENCIAL DEL 
INAPAM/DISCAPACIDAD  

DIF 
TLALNEPANTLA 

DE BAZ 

 
SUBSISTEMA 

“CRISTINA 
PACHECO” 

 

DIF 
TLALNEPANTLA 

DE BAZ 

 
SUBSISTEMA 

“CRISTINA 
PACHECO” 

 
 

ESTUDIO  QUIMICO DE CALCULO 
URINARIO  $600.00 $550.00 N/A N/A 

EXAMEN BACTRERIOLOGICO DE 
AGUA  $580.00 $550.00 N/A N/A 

FENITOINA (DILANTIN) $400.00 $330.00 N/A N/A 

FENOBARBITAL  $450.00 $430.00 N/A N/A 

FERRITINA  $380.00 $350.00 N/A N/A 

FIBRINÓGENO $290.00 $270.00 N/A N/A 
FOSFATASA ACIDA PROSTÁTICA (F. 
PROSTÁTICA) $290.00 $270.00 N/A N/A 

FOSFATASA ACIDA TOTAL $295.00 $275.00 N/A N/A 

FOSFOLÍPIDOS $380.00 $330.00 N/A N/A 

FOSFORO (P) $140.00 $130.00 N/A N/A 
FRACCIÓN BETA (MARCADOR 
TUMORAL) $440.00 $420.00 N/A N/A 

FRACCIÓN BETA HCG CUANTITATIVA $270.00 $250.00 N/A N/A 

GAMA GLUTAMIL TRANSFERASA $185.00 $160.00 N/A N/A 

GASES VENOSOS $750.00 $730.00 N/A N/A 
GONADOTROFINAS HIPOFICIARIAS 
(LH Y FSH) $470.00 $450.00 N/A N/A 
HAPTOGLOBINA $380.00 $350.00 N/A N/A 
HELICOBACTER PILORY PRUEBA 
DEL ALIENTO  $1,050.00 $1,000.00 N/A N/A 

HIERRO SERICO $140.00 $125.00 N/A N/A 

HOMOCISTEINA CUANTITATIVA  $1,300.00 $1,275.00 N/A N/A 
HORMONA 
ADRENOCORTICOTROPICA $380.00 $370.00 N/A N/A 

HORMONA DE CRECIMIENTO (HGH) $340.00 $320.00 N/A N/A 
HORMONA ESTIMULANTE DE 
TIROIDES (TSH) $250.00 $230.00 N/A N/A 

HORMONA FOLICULO ESTIMULANTE 
(HFE, FSH) $250.00 $230.00 N/A N/A 

HORMONA LUTEINIZANTE (HL) $250.00 $230.00 N/A N/A 
HORMONA PARATIROIDEA 
(PARATHORMONA) $600.00 $550.00 N/A N/A 

INDICE DE TOROXINA LIBRE (ITL) 
(T7) $305.00 $206.00 N/A N/A 
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     SERVICIO 

                              COSTO  DESCUENTO CON CREDENCIAL DEL 
INAPAM/DISCAPACIDAD  

DIF 
TLALNEPANTLA 

DE BAZ 

 
SUBSISTEMA 

“CRISTINA 
PACHECO” 

 

DIF 
TLALNEPANTLA 

DE BAZ 

 
SUBSISTEMA 

“CRISTINA 
PACHECO” 

 
 

INMUNOGLOBULINA A IgA $270.00 $250.00 N/A N/A 

INMUNOGLOBULINA D IgD $1,270.00 $1,240.00 N/A N/A 

INMUNOGLOBULINA E IgE $270.00 $250.00 N/A N/A 

INMUNOGLOBULINA G IgG $270.00 $250.00 N/A N/A 

INMUNOGLOBULINA M IgM $270.00 $250.00 N/A N/A 

INSULINA $235.00 $215.00 N/A N/A 

LIPASA $230.00 $210.00 N/A N/A 

LITIO $340.00 $320.00 N/A N/A 

MAGNESIO (Mg) $250.00 $220.00 N/A N/A 
MYCOBACTERIUM TUBERCULOSIS 
POR PCR EN ORINA $2,650.00 $2,580.00 N/A N/A 

MICROALBUMINURIA EN ORINA 24 
HORAS  $250.00 $230.00 N/A N/A 

n- TELOPEPTIDO EN ORINA  $3,700.00 $3,600.00 N/A N/A 

OSTEOCALCINA $870.00 $850.00 N/A N/A 

PEPTIDO "C" $550.00 $520.00 N/A N/A 
PERFIL DE DIABETES (HB, GLICO, 
INSU, PEP "C", GLU) $800.00 $780.00 N/A N/A 

PLASMA RECALCIFICADO $450.00 $425.00 N/A N/A 
PLOMO EN PERSONAS NO 
EXPUESTAS $470.00 $450.00 N/A N/A 

PLOMO EN SANGRE PERSONAS 
EXPUESTAS $500.00 $470.00 N/A N/A 

POTASIO (K) $140.00 $120.00 N/A N/A 

PROGESTERONA $250.00 $230.00 N/A N/A 

PROLACTINA $250.00 $230.00 N/A N/A 
PROTEINA "C" REACTIVA 
ULTRASENSIBLE $450.00 $430.00 N/A N/A 

RENINA $1,200.00 $1,150.00 N/A N/A 

ROSA DE BENGALA (BRUCELLA)  $290.00 $270.00 N/A N/A 
ROTAVIRUS EN HECES 
(INVESTIGACION) $620.00 $600.00 N/A N/A 

SODIO (Na) $140.00 $120.00 N/A N/A 

SOMATOMEDINA $480.00 $460.00 N/A N/A 

TESTOSTERONA LIBRE $390.00 $370.00 N/A N/A 

TESTOSTERONA TOTAL $250.00 $230.00 N/A N/A 
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                              COSTO  DESCUENTO CON CREDENCIAL DEL 
INAPAM/DISCAPACIDAD  
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TLALNEPANTLA 
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DE BAZ 

 
SUBSISTEMA 

“CRISTINA 
PACHECO” 

 
 

TESTOSTERONA LIBRE Y TOTAL $540.00 $510.00 N/A N/A 

TIEMPO DE TROMBINA T.T. $265.00 $240.00 N/A N/A 

TIROGLOBULINA $280.00 $260.00 N/A N/A 

TIROXINA (T4 TOTAL) $250.00 $230.00 N/A N/A 

TIROXINA LIBRE (T4 LIBRE) $250.00 $230.00 N/A N/A 
TRIPLE MARCADOR (AFP, ESTRIOL, 
GCH) $1,500.00 $1,400.00 N/A N/A 

VITAMINA B12 $480.00 $460.00 N/A N/A 

VITAMINA D ( 25 HIDROXI) $590.00 $570.00 N/A N/A 

IODO PROTEICO $250.00 $230.00 N/A N/A 
BIOPSIA POR ASPIRACION DE 
GANGLIO $450.00 $450.00 N/A N/A 

BIOPSIA ESOFAGO $450.00 $450.00 N/A N/A 

BIOPSIA UNION GASTRICA $460.00 $460.00 N/A N/A 

BIOPSIA CUERPO GASTRICO $460.00 $460.00 N/A N/A 

BIOPSIA FONDO GASTRICO $460.00 $460.00 N/A N/A 

BIOPSIA DE  ANTRO GASTRICO  $460.00 $460.00 N/A N/A 

BIOPSIA DE PIEL  $700.00 $700.00 N/A N/A 
BIOPSIA POR ASPIRACION DE MAMA 
1 LAMINILLA $300.00 $300.00 N/A N/A 

BIOPSIA POR ASPIRACION DE MAMA 
2 LAMINILLAS $450.00 $450.00 N/A N/A 

BIOPSIA DE CERVIX $270.00 $240.00 N/A N/A 

BIOPSIA CONO O ASA CERVICAL $390.00 $340.00 N/A N/A 

BIOPSIA VULVA $270.00 $240.00 N/A N/A 

BIOPSIA VAGINA $270.00 $240.00 N/A N/A 

CITOLOGIA DE EXPECTORACION  $315.00 $315.00 N/A N/A 

CITOLOGIA DE MEATO URINARIO $315.00 $315.00 N/A N/A 

CITOLOGIA URINARIA $315.00 $315.00 N/A N/A 

CITOLOGIA URINARIA 3 MUESTRAS $750.00 $750.00 N/A N/A 
CITOLOGIA SECRECION MAMA 1 
MUESTRA $175.00 $165.00 N/A N/A 

CITOLOGIA SECRECION MAMA 2 
MUESTRAS $315.00 $315.00 N/A N/A 

CITOLOGIA LIQUIDO DE ASCITIS $315.00 $315.00 N/A N/A 
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SUBSISTEMA 

“CRISTINA 
PACHECO” 

 
 

CITOLOGIA GENERALDE LIQUIDO 
SINOVIAL  $315.00 $315.00 N/A N/A 

ENDOMETRIO  $680.00 $650.00 N/A N/A 

HISTOPATOLOGICO DE AMIGDALAS $600.00 $600.00 N/A N/A 

HISTOPATOLOGICO APENDICE $600.00 $600.00 N/A N/A 

HISTOPATOLOGICO DE VESICULA $600.00 $600.00 N/A N/A 

LEGRADO UTERINO $600.00 $600.00 N/A N/A 

LIPOMAS $600.00 $600.00 N/A N/A 

NEVOS DE PIEL GENITAL $600.00 $600.00 N/A N/A 

UTERO  $1,250.00 $1,200.00 N/A N/A 

UTERO CON ANEXOS  $1,500.00 $1,400.00 N/A N/A 

PAPANICOLAU SANTA MÓNICA  $150.00 N/A N/A N/A 
PAPANICOLAOU CENTROS 
PERIFERICOS ZONA ORIENTE  N/A $70.00 N/A N/A 

PAPANICOLAOU CENTROS 
PERIFERICOS ZONA PONIENTE   $90.00 N/A N/A N/A 

PAPANICOLAU EN BASE LIQUIDA $490.00 $470.00 N/A N/A 
TIPIFICACION V.P.H. Y PAP EN BASE 
LIQUIDA $1,650.00 $1,500.00 N/A N/A 

QUIMICA SANGUINEA 7 ELEMENTOS 
(Q 6, P. TOTALES) $180.00 $165.00 N/A N/A 

QUIMICA SANGUINEA 8 ELEMENTOS 
( Q  6 P. TOTALES, ALBUMINA  ) 

$195.00 $180.00 N/A N/A 

QUIMICA SANGUINEA 9 ELEMENTOS 
(Q 6 , P. TOTALES, ALBUMINA, 
GLOBULINAS )  

$200.00 $185.00 N/A N/A 

QUIMICA SANGUINEA 10 
ELEMENTOS ( Q. 6  P. TOTALES,  
ALBUMINA . REL. A/G,  CALCIO   ) 

$220.00 $205.00 N/A N/A 

QUIMICA SANGUINEA 11 
ELEMENTOS ( Q. 6  P. TOTALES,  
ALBUMINA . REL. A/G,  CALCIO  TGP.  
) 

$230.00 $215.00 

N/A 

N/A 

PERFIL BIOQUIMICO 12 ELEMENTOS 
(GLUC,UREA, 
CREAT,AC.URICO,COLESTEROL,TRI
GLIC,CALCIO,ALBUMINA,LDH,F. 
ALCALINA,TGO,BIL.T.) 

$250.00 $230.00 

N/A 

N/A 

PERFIL BIOQUIMICO 14  
ELEMENTOS (GLUC,UREA, 
CREAT,AC.URICO,COLESTEROL,TRI
GLIC,CALCIO,ALBUMINA,LDH,F. 
ALCALINA,TGO,BIL.T.  BD, BI ) 

$300.00 $285.00 N/A N/A 
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                              COSTO  DESCUENTO CON CREDENCIAL DEL 
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SUBSISTEMA 
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PACHECO” 

 
 

PERFIL BIOQUIMICO 16 ELEMENTOS 
(GLUC,UREA, CREAT, 
AC.URICO,COLESTEROL,TRIGLIC,CA
LCIO, P. TOTALES, ALBUMINA, 
GLOBULINA, LDH,F. 
ALCALINA,TGO,BIL.T.  BD, BI. ) 

$330.00 $310.00 N/A N/A 

PERFIL BIOQUIMICO 18 ELEMENTOS 
(GLUC,UREA, CREAT, 
AC.URICO,COLESTEROL,TRIGLIC,CA
LCIO, P. TOTALES, ALBUMINA, 
GLOBULINA, REL A/G,  LDH,F. 
ALCALINA,TGO,BIL.T.  BD, BI. TGP  ) 

$360.00 $340.00 N/A N/A 

PERFIL BIOQUIMICO 19 ELEMENTOS 
(GLUC,UREA, CREAT, 
AC.URICO,COLESTEROL,TRIGLIC,CA
LCIO, P. TOTALES, ALBUMINA, 
GLOBULINA, REL A/G,  LDH,F. 
ALCALINA,TGO,BIL.T.  BD, BI. TGP, 
BUN  ) 

$390.00 $370.00 N/A N/A 

PERFIL BIOQUIMICO 20 ELEMENTOS 
(GLUC,UREA, CREAT, 
AC.URICO,COLESTEROL,TRIGLIC,CA
LCIO, P. TOTALES, ALBUMINA, 
GLOBULINA, REL A/G,  LDH,F. 
ALCALINA,TGO,BIL.T.  BD, BI. TGP, 
REL BUN/CREAT.,  BUN, ) 

$400.00 $370.00 N/A N/A 

PERFIL BIOQUIMICO 24 ELEMENTOS 
(GLUC,UREA, CREAT, 
AC.URICO,COLESTEROL,TRIGLIC,CA
LCIO, P. TOTALES, ALBUMINA, 
GLOBULINA, REL A/G,  LDH,F. 
ALCALINA,TGO,BIL.T.  BD, BI. TGP, 
GGT,  REL BUN/CREAT.,  BUN, HDL 
COL, LDL COL., IND ATEROGENICO  ) 

$420.00 $390.00 N/A N/A 

PERFIL BIOQUIMICO 27 ELEMENTOS 
(GLUC,UREA, CREAT, 
AC.URICO,COLESTEROL,TRIGLIC,CA
LCIO, P. TOTALES, ALBUMINA, 
GLOBULINA, REL A/G,  LDH,F. 
ALCALINA,TGO,BIL.T.  BD, BI. TGP, 
GGT,  REL BUN/CREAT.,  BUN, HDL 
COL, LDL COL., IND ATEROGENICO 
SODIO, POTASIO, CLORO ) 

$445.00 $420.00 N/A N/A 
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                              COSTO  DESCUENTO CON CREDENCIAL DEL 
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DE BAZ 
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SUBSISTEMA 

“CRISTINA 
PACHECO” 

 
 

PERFIL BIOQUIMICO 29 ELEMENTOS 
(GLUC,UREA, CREAT, 
AC.URICO,COLESTEROL,TRIGLIC,CA
LCIO, P. TOTALES, ALBUMINA, 
GLOBULINA, REL A/G,  LDH,F. 
ALCALINA,TGO,BIL.T.  BD, BI. TGP, 
GGT,  REL BUN/CREAT.,  BUN, HDL 
COL, LDL COL., IND ATEROGENICO 
SODIO, POTASIO, CLORO , COL NO 
HDL,  HIERRO ) 

$460.00 $440.00 N/A N/A 

PERFIL BIOQUIMICO 30 ELEMENTOS 
(GLUC,UREA, CREAT, 
AC.URICO,COLESTEROL,TRIGLIC,CA
LCIO, P. TOTALES, ALBUMINA, 
GLOBULINA, REL A/G,  LDH,F. 
ALCALINA,TGO,BIL.T.  BD, BI. TGP, 
GGT,  REL BUN/CREAT.,  BUN, HDL 
COL, LDL COL., IND ATEROGENICO 
SODIO, POTASIO, CLORO , COL NO 
HDL,  HIERRO, AMILASA) 

$480.00 $460.00 N/A N/A 

PERFIL BIOQUIMICO 32 ELEMENTOS 
(GLUC,UREA, CREAT, 
AC.URICO,COLESTEROL,TRIGLIC,CA
LCIO, P. TOTALES, ALBUMINA, 
GLOBULINA, REL A/G,  LDH,F. 
ALCALINA,TGO,BIL.T.  BD, BI. TGP, 
GGT,  REL BUN/CREAT.,  BUN, HDL 
COL, LDL COL., IND ATEROGENICO 
SODIO, POTASIO, CLORO , COL NO 
HDL,  HIERRO, AMILASA FOSFORO, 
LIPASA.) 

$500.00 $480.00 N/A N/A 

QUIMICA 35 ELEMENTOS ( GLUC 
UREA BUN, CREAT, REL. CREAT 
/BUN, AC URICO, COL, TRIG HDL 
,LDL,VLDL, COL NO HDL, IND 
ATEROGENIC, P TOTALES ALB, 
GLOB, REL A/G, BT, BD, BI, TGO, 
TGP, F ALC, GGT, LDH, HIERRO CAP. 
HIERRO, % SATURACION, CALCIO, 
FOFORO, MAGNESIO SODIO, 
POTASIO CLORO, IgA, IgG, IgM, PCR 
ULTRASENSIBLE   

$550.00 $550.00 N/A N/A 
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                              COSTO  DESCUENTO CON CREDENCIAL DEL 
INAPAM/DISCAPACIDAD  

DIF 
TLALNEPANTLA 

DE BAZ 

 
SUBSISTEMA 

“CRISTINA 
PACHECO” 

 

DIF 
TLALNEPANTLA 

DE BAZ 

 
SUBSISTEMA 

“CRISTINA 
PACHECO” 

 
 

QUIMICA 45 ELEMENTOS ( GLUC 
UREA BUN, CREAT, REL. CREAT 
/BUN, AC URICO, COL, TRIG HDL 
,LDL,VLDL, COL NO HDL, IND 
ATEROGENIC, P TOTALES ALB, 
GLOB, REL A/G, BT, BD, BT, BI, TGO, 
TGP, F ALC, GGT, LDH, HIERRO CAP. 
HIERRO, % SATURACION, CALCIO, 
FOFORO, MAGNESIO SODIO, 
POTASIO CLORO, IgA, IgG, IgM, PCR 
ULTRASENSIBLE   

$820.00 $800.00 N/A N/A 

CHECK UP BASICO BH     
BH, Q 27, EGO  $490.00 $485.00 N/A N/A 

CHECK UP I  
BH, Q 35 ELEMENTOS, EGO  $580.00 $580.00 N/A N/A 

CHECK UP II 
BH, Q 45 ELEMENTOS, EGO  $850.00 $830.00 N/A N/A 

PERFIL DE LA MUJER BASICO ( 
GLUCOSA, COL, TRIG, EGO, 
PAPANICOLAOU)  

$320.00 $320.00 N/A N/A 

PERFIL DE LA MUJER I ( GLUC, CULT 
VAGINAL, PAPANICOLAOU  $420.00 $380.00 N/A N/A 

PERFIL DE LA MUJER II ( BH, Q6 
EGO, P GINECOLOGICO, Y 
PAPANICOLAOU  

$750.00 $680.00 N/A N/A 

PERFIL MASCULINO BASICO ( GLUC, 
COL, TRIG Y ANTIGENO 
PROSTATICO ) 

$350.00 $310.00 N/A N/A 

PERFIL MASCULINO I ( BH, Q 27 
,EGO ANTIGENO PROSTATICO) $650.00 $620.00 N/A N/A 

PERFIL DE ALERGIAS 6 ALERGENOS 
( CUALQUIERA DE LA LISTA: 
ALIMENTOS Y RESPIRATORIOS ) 

$1,050.00 $1,000.00 N/A N/A 

PERFIL DE ANDROGENOS ( 17-A-
OHPROGESTERONA, 
ANDROSTENEIDONA, CORTISOL, 
DHEA, TESTOSTERONA) 

$1,250.00 $1,200.00 N/A N/A 

PERFIL DE ANEMIAS ( AC. FOLICO, 
FERRITINA, FIJACIÓN DE HIERRO, 
TRANFERRINA, VITAMINA B 12 ANT 
BLOQUEADOR DE FACTOR 
INTRINSECO) 

$2,700.00 $2,650.00 N/A N/A 
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     SERVICIO 

                              COSTO  DESCUENTO CON CREDENCIAL DEL 
INAPAM/DISCAPACIDAD  

DIF 
TLALNEPANTLA 

DE BAZ 

 
SUBSISTEMA 

“CRISTINA 
PACHECO” 

 

DIF 
TLALNEPANTLA 

DE BAZ 

 
SUBSISTEMA 

“CRISTINA 
PACHECO” 

 
 

PERFIL DE ANTINUCLEARES( AC 
ANTINUCLEARES RNP,ANTI 
SM,SSA,SSB) 

$2,800.00 $2,750.00 N/A N/A 

PERFIL DE COAGULACIÓN I  
TP, TPT, FIBRINOGENO  $420.00 $400.00 N/A N/A 

PERFIL DECOAGULACIÓN II 
TP TPT, FIBRINOGENO, TIEMPO DE 
TROMBINA  

$600.00 $580.00 N/A N/A 

PERFIL DE HEPATITIS A,B,C,D 
Anticuerpos IgM anti-VHA 
Anticuerpos totales anti-VHA 
Antigeno de superficie de VHB 
Anticuerpos totales a Core B 
Antigeno E de Hepatitis B 
Anticuerpos anti-antigeno E Hepatitis B 
Anticuerpos antiantigeno superficie 
hepatitis B 

$4,500.00 $4,300.00 N/A N/A 

PERFIL MARCADORES DE 
HEPATITIS ABC 
AC IGM A HEPATITIS A 
ANTIGENO DE SUPERFICIE DE 
HEPATITIS B 
AC VIRUS HEPATITIS C 

$1,100.00 $1,050.00 N/A N/A 

PERFIL DE HEPATITIS I " A " 
AC.HEPATITIS TOTALES "A" , 
AC.HEPATITIS "A" IgM  

$1,050.00 $1,000.00 N/A N/A 

PERFIL DE HEPATITIS II (HEP "B") 
ANTIGENO DE SUPERFICIE DE 
HEPATITIS "B" ,AC IgG CORE DE 
HEPATITIS " B" ,AC ANTIANTIGENO "E 
" DE HEPATIITIS "B", ANTIGENO "E " 
HEPATITIS "B" 

$1,300.00 $1,250.00 N/A N/A 

PERFIL DE HEPATITIS III $1,400.00 $1,350.00 N/A N/A 

PERFIL DE HIERRO CON FERRITINA 
Y TRANSFERRINA 
HIERRO SERICO, CAPTACION DE 
HIERRO TRANSFERRINA Y 
FERRITINA 

$1,250.00 $1,200.00 N/A N/A 

PERFIL DE HIERRO  
HIERRO SERICO CAPTACIÓN DE 
HIERRO, % DE SATURACIÓN  

$350.00 $330.00 N/A N/A 



Gaceta Municipal Número Treinta y dos (Primera Sección)

23

 

21 
 

 
 
 

     SERVICIO 

                              COSTO  DESCUENTO CON CREDENCIAL DEL 
INAPAM/DISCAPACIDAD  

DIF 
TLALNEPANTLA 

DE BAZ 

 
SUBSISTEMA 

“CRISTINA 
PACHECO” 

 

DIF 
TLALNEPANTLA 

DE BAZ 

 
SUBSISTEMA 

“CRISTINA 
PACHECO” 

 
 

PERFIL HIPERANDROGENISMO  
CORTISOL, 17 
ALFAHIDROXIPROGESTERONA,ACTH
,ALDOSTERONA  

$1,800.00 $1,750.00 N/A N/A 

PERFIL SUPRARENAL 
ANDROSTENEIDONA,CORTISOL, LH, 
FSH, PROLACT, 
DEHIDROEPIANDOSTERONA 
SULFATO,TESTOSTERONA LIBRE Y 
TOTAL   

$2,300.00 $2,200.00 N/A N/A 

PERFIL DE HIRSUTISMO  
ANDROSTENEIDONA,CORTISOL,DHE
PASO4,LH, TESTOSTERONA  

$1,650.00 $1,600.00 N/A N/A 

PERFIL DE INMUNOGLOBULINAS  
(IgA, IgM, IgG, IgE) $1,350.00 $1,300.00 N/A N/A 

PERFIL DE INMUNOGLOBULINAS  
(IgA, IgM, IgG) $600.00 $600.00 N/A N/A 

PERFIL DE OSTEOPOROSIS I 
CALCIO EN O RINA 24 HORAS, 
CALCIO, DEPURACION DE 
CREATININA, FOSFATASA ALCALINA, 
OSTEOCALCINA EN SANGRE, 
DESOXIPIRIDINOLINAEN ORINA  

$3,550.00 $3,500.00 N/A N/A 

PERFIL HORMONAL FEMENINO III 
GINECOLOGICO 
ESTRADIOL HORMONA FOLICULO 
ESTIMULANTE,HORMONA 
LUTEINIZANTE,PROGESTERONA, 
PROLACTINA, TESTOSTERONA 
TOTAL  

$520.00 $500.00 N/A N/A 

PERFIL HIPOFISIARIO  
LH,FSH,PROLACTINA,HGH,TSH,ACTH  $1,850.00 $1,800.00 N/A N/A 

PERFIL HORMONAL FEMENINO I 
(ADOLESCENTE) 
ESTRADIOL, HORMONA FOLICULO 
ESTIMULANTE, HORMONA 
LUTEINIZANTE  

$500.00 $500.00 N/A N/A 
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     SERVICIO 

                              COSTO  DESCUENTO CON CREDENCIAL DEL 
INAPAM/DISCAPACIDAD  

DIF 
TLALNEPANTLA 

DE BAZ 

 
SUBSISTEMA 

“CRISTINA 
PACHECO” 

 

DIF 
TLALNEPANTLA 

DE BAZ 

 
SUBSISTEMA 

“CRISTINA 
PACHECO” 

 
 

PERFIL HORMONAL FEMENINO III 
CON TIROIDEO  
ESTRADIOL HORMONA FOLICULO 
ESTIMULANTE,HORMONA 
LUTEINIZANTE,PROGESTERONA, 
PROLACTINA, TESTOSTERONA 
TOTAL, CORTISOL  
  P TIROIDEO  

$1,650.00 $1,600.00 N/A N/A 

PERFIL HORMONAL MASCULINO I 
(ADOLECENTE) 
HORMONA FOLICULO ESTIMULANTE, 
HORMONA LUTEINIZANTE, 
TESTOSTERONA TOTAL  

$450.00 $450.00 N/A N/A 

PERFIL HORMONAL MASCULINO II 
HORMONA FOLICULO 
ESTIMULANTE,HORMONA 
LUTEINIZANTE, TESTOSTERONA 
TOTAL, 
DEHIDROEPIANDOSTERONA,ANDRO
STENEIDONA 

$1,700.00 $1,700.00 N/A N/A 

PERFIL HORMONAL MASCULINO III 
ESTRADIOL HORMONA FOLICULO 
ESTIMULANTE,HORMONA 
LUTEINIZANTE,PROGESTERONA, 
PROLACTINA, TESTOSTERONA 
TOTAL, 
  P TIROIDEO  

$1,500.00 $1,400.00 N/A N/A 

PERFIL NEONATAL (TAMIZ 
METABILICO II) 
PERFIL DE AMINOACIDOS, 
FENILALANINA, HORMONA 
ESTIMULANTE DE TIROIDES  

$600.00 $550.00 N/A N/A 

PERFIL NEONATAL C/ 
AMINOACIDOS (TAMIZ MET II) 
PERFIL DE AMINOACIDO, T4 
NEONATAL, FENILALANINA, 
HORMONA ESTIMULANTE DE 
TIROIDES 

$700.00 $650.00 N/A N/A 

PERFIL NEONATAL C/ AMINOACIDOS 
, FENILALANINA, TSH  $800.00 $750.00 N/A N/A 
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     SERVICIO 

                              COSTO  DESCUENTO CON CREDENCIAL DEL 
INAPAM/DISCAPACIDAD  

DIF 
TLALNEPANTLA 

DE BAZ 

 
SUBSISTEMA 

“CRISTINA 
PACHECO” 

 

DIF 
TLALNEPANTLA 

DE BAZ 

 
SUBSISTEMA 

“CRISTINA 
PACHECO” 

 
 

PERFIL NEONATAL AMPLIADO " 
TANDEM " 
 P AMINOACIDOS, , 17 HODROXI 
PROGESTERONA,  
HEMOGLOBINOPATOA NEONATAL, 
DESORDENES DEL METABOLISMO 
DE LOS CARBOHIDRATOS, 
INMUNOTRIPSINA, BIOTINIDASA,  
GLUCOSA 6 FOSFATO 
DESHIDROGENASA, DESORDENES 
DE LA OXIDACIÓN DE LOS ACIDOS 
GRASOS,  DESORDENES DE LOS 
ACIDOS ORGANICOS. ETC  

$1,350.00 $1,300.00 N/A N/A 

PERFIL PARATIROIDEO 
CALCIO EN ORINA 24 HORAS, 
CALCIO, FOSFATASA ALCALINA, 
FOSFORO EN ORINBA 24 HORAS, 
FOSFORO, PARATOHORMONA 
INTACTA  

$1,250.00 $1,200.00 N/A N/A 

PERFIL PROSTATICO I 
AG. PROSTATICO, FOSFATAS ACIDA 
TOTAL Y PROSTATICA, FOSFATASA 
ALCALINA 

$700.00 $650.00 N/A N/A 

PERFIL PROSTATICO II 
ANTIGENO ESPECIFICO DE 
PROSTATA, LIBRE, FOSFATASA 
ACIDA PROSTATICA, FOSFATASA 
ACIDA TOTAL,  FOSFATASA 
ALCALINA 

$860.00 $840.00 N/A N/A 

PERFIL TESTICULAR 
FSH , LH, PROLACTINA, 
TESTOSTERONA  

$520.00 $500.00 N/A N/A 

PERFIL TIROIDEO I  
TRIIODOTIROININA ( T3) TIROXINA 
TOTAL(T4), HORMONA ESTIMULANTE 
DE TIROIDES  

$310.00 $300.00 N/A N/A 

PERFIL TIROIDEO III  MODIFICADO 
T 3 TOTAL,  T 3 LIBRE,  T 4 TOTAL,  T 
4 LIBRE,  T 3 Y T4 CAPTACIÓN,  TSH, 
INDICE DE TIROXINA LIBRE 

$600.00 $600.00 N/A N/A 

PERFIL TIROIDEO III 
T 3 TOTAL, T4 TOTAL,  T 4 LIBRE,  T 3 
y T4 CAPTACIÓN,  IODO PROTEICO,  
INDICE DE TIROXINA LIBRE , TSH  

$600.00 $600.00 N/A N/A 
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     SERVICIO 

                              COSTO  DESCUENTO CON CREDENCIAL DEL 
INAPAM/DISCAPACIDAD  

DIF 
TLALNEPANTLA 

DE BAZ 

 
SUBSISTEMA 

“CRISTINA 
PACHECO” 

 

DIF 
TLALNEPANTLA 

DE BAZ 

 
SUBSISTEMA 

“CRISTINA 
PACHECO” 

 
 

PERFIL TIROIDEO IV 
T 3 TOTAL,  T 4 LIBRE, TSH  $500.00 $500.00 N/A N/A 

PERFIL TIROIDEO V  
T 3 CAPTACIÓN,  T 3 TOTAL, T 4 
TOTAL,  IODO PROTEICO,  INDICE DE 
TIROXINA LIBRE, TSH,  AC 
ANTITIROGLOBULINA Y PEROXIDASA  

$1,250.00 $1,200.00 N/A N/A 

PERFIL TIROIDEO VI 
TRIIODOTIRONINA T 3, ´TSH,  T 4 
TOTAL,  INDICE DE TIROXINA LIBRE,  
IODO PROTEICO 

$600.00 $600.00 N/A N/A 

PERFIL TIROIDEO VII 
T 3 TOTAL, T 4 TOTAL,  TSH,  T3 
LIBRE,  T 4 LIBRE 

$650.00 $550.00 N/A N/A 

PERFIL TIROIDEO VIII 
TRIIODOTIROININA T 3,  T 4 TOTAL, T 
3 Y T4 CAPTACIÓN,  TSH,  
ANTICUERPOS ANTIPEROXIDASA Y 
TIROGLOBULINA 

$1,350.00 $1,300.00 N/A N/A 

PERFIL TORCH I 
AC. ANTITOXOPLASMA IgM 
AC. ANTIRUBEOLA IgM 
AC. ATICITOMEGALOVIRUS IgM 
AC ANTIHERPES I  IgM 
AC. ANTIHERPES II IgM  

$1,145.00 $1,145.00 N/A N/A 

PERFIL TORCH II 
AC. ANTITOXOPLASMA IgG 
AC. ANTIRUBEOLA IgG 
AC. ATICITOMEGALOVIRUS IgG 
AC ANTIHERPES I  IgG 
AC. ANTIHERPES II IgG  

$1,145.00 $1,145.00 N/A N/A 
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     SERVICIO 

                              COSTO  DESCUENTO CON CREDENCIAL DEL 
INAPAM/DISCAPACIDAD  

DIF 
TLALNEPANTLA 

DE BAZ 

 
SUBSISTEMA 

“CRISTINA 
PACHECO” 

 

DIF 
TLALNEPANTLA 

DE BAZ 

 
SUBSISTEMA 

“CRISTINA 
PACHECO” 

 
 

PERFIL TORCH III  
AC. ANTITOXOPLASMA IgM 
AC. ANTIRUBEOLA IgM 
AC. ATICITOMEGALOVIRUS IgM 
AC ANTIHERPES I  IgM 
AC. ANTIHERPES II IgM 
AC. ANTITOXOPLASMA IgG 
AC. ANTIRUBEOLA IgG 
AC. ATICITOMEGALOVIRUS IgG 
AC ANTIHERPES I  IgG 
AC. ANTIHERPES II IgG  

$1,700.00 $1,700.00 N/A N/A 

PAQUETE GUARDERIA  
GRUPO SANGUINEO  
COPROPARASITOSCOPICO 3 
MUESTRAS  
CULTIVO EXUDADO FARINGEO  

$290.00 $250.00 N/A N/A 
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8. SERVICIOS DE ODONTOLOGÍA DEL SMDIF. 
 

     SERVICIO 

                              COSTO  DESCUENTO CON CREDENCIAL 
DEL INAPAM/DISCAPACIDAD  

ZONA 
PONIENTE 

 
ZONA 

ORIENTE 
 

SUBSISTEMA 
TEPEOLULCO 

ZONA 
PONIENTE Y 

ORIENTE 
SUBSISTEMA 
TEPEOLULCO 

CONSULTA ODONTOLÓGICA $50.00 $40.00 $25.00 50% 50% 

AMALGAMA $135.00 $100.00 $100.00 50% 50% 

CEMENTACIÓN $55.00 $50.00 $50.00 50% 50% 

DETARTRAJE $100.00 $75.00 $50.00 50% 50% 

EXODONCIA 3ER MOLAR $700.00 $700.00 $700.00 50% 50% 

EXODONCIA PERMANENTE $110.00 $100.00 $100.00 50% 50% 

EXODONCIA TEMPORAL $70.00 $60.00 $50.00 50% 50% 

FLUORACIÓN $55.00 $40.00 $25.00 50% 50% 

CONSULTA DE ORTODONCIA $100.00 $100.00 $70.00 40% 50% 

CEMENTACIÓN DE 
BRACKETS $50.00 $50.00 $40.00 40% 50% 

MENSUALIDAD DE 
ORTODONCIA $275.00 $275.00 $200.00 40% 50% 

 PAGO INICIAL DE 
ORTODONCIA $3,000.00 $3,000.00 $2,500.00 40% 50% 

FRESA QUIRÚRGICA $125.00| $100.00 $100.00 50% 50% 

PROFILAXIS $60.00 $50.00 $50.00 50% 50% 

PROVISIONAL $60.00 $50.00 $50.00 50% 50% 

PULPOTOMÍA $80.00 $60.00 $50.00 50% 50% 

RADIOGRAFÍAS $70.00 $60.00 $50.00 50% 50% 
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                  SERVICIO 

COSTO DESCUENTO CON CREDENCIAL 
DEL INAPAM/DISCAPACIDAD 

ZONA 
PONIENTE 

 
ZONA 

ORIENTE 
 

SUBSISTEMA 
TEPEOLULCO 

ZONA 
PONIENTE Y 

ORIENTE 
SUBSISTEMA 
TEPEOLULCO 

RESINAS $200.00 $150.00 $150.00 50% 50% 

SUTURA $50.00 $40.00 $25.00 50% 50% 

VIA DE ACCESO $80.00 $60.00 $50.00 50% 50% 

RADIOGRAFÍA PANORÁMICA 
PACIENTE DIF $200.00 $180.00 $180.00 50% 50% 

 
 

9. SERVICIO EN EL AULA DE ATENCIÓN A PERSONAS CON TRANSTORNO DEL 
ESPECTRO AUTISTA DEL SMDIF. 

 
 

                                    SERVICIO 
 

COSTO 
 

ATENCIÓN A NIÑAS Y NIÑOS CON 
TRANSTORNO DEL ESPECTRO 

AUTISTA 
$100.00 

** EN CASO DE QUE SE REQUIERA LA REALIZACIÓN DE UN ESTUDIO SOCIOECONÓMICO Y DEL MISMO 
RESULTE UN NIVEL  CON GRADO DE VULNERABILIDAD, SE PODRÁ EXENTAR EL PAGO. 

 
 
 

10. SERVICIOS DE ATENCIÓN A LA POBLACIÓN CON ALGUNA DISCAPACIDAD QUE SE 
BRINDAN EN LAS UNIDADES BÁSICAS DE REHABILITACIÓN E INTEGRACIÓN 

SOCIAL (UBRIS) DEL SMDIF. 
 

     SERVICIO                       COSTO   DESCUENTO CON CREDENCIAL DEL 
INAPAM/DISCAPACIDAD 

         CONSULTA MÉDICA EN  
               REHABILITACIÓN $50.00 10% 

     EMISIÓN DE CERTIFICADOS 
            DE DISCAPACIDAD $60.00 10% 

       TERAPIA DE LENGUAJE $65.00 10% 
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     SERVICIO                       COSTO   DESCUENTO CON CREDENCIAL DEL 
INAPAM/DISCAPACIDAD 

           TERAPIA FÍSICA $60.00 10% 

ESTIMULACIÓN 
TEMPRANA $40.00 10% 

  TERAPIA PSICOPEDAGÓGICA $50.00 10% 

       TERAPIA ECUESTRE $55.00 10% 

            MASOTERAPIA $35.00 10% 

CÁMARA DE ESTIMULACIÓN 
MULTISENSORIAL $65.00 10% 

CONSULTA PSICOLÓGICA DE 
REHABILITACIÓN $65.00 10% 

VALORACIÓN DE MÓDULO DE 
INTEGRACIÓN SOCIAL $65.00 10% 

ESTUDIOS SOCIOECONÓMICOS 
EXTERNOS $65.00 10% 

       ASESORÍA VÍA REMOTA $50.00 10% 

 
 
 

11. SERVICIOS DE CURSOS Y TALLERES QUE SE BRINDAN EN EL CENTRO DE 
CAPACITACIÓN E INCLUSIÓN LABORAL PARA PERSONAS CON DISCAPACIDAD 

(CECAIN) DEL SMDIF. 
 

     ACTIVIDAD                       COSTO   DESCUENTO 

 
             
             CURSO DE BRAILLE 

 

 
       $100.00 INSCRIPCIÓN 
         $50.00 MENSUAL 

NO APLICA                                  
 NOTA: CERTIFICACIÓN GRATUITA AL 

TÉRMINO DEL CURSO 

CURSO DE LENGUAJE DE 
SEÑAS MEXICANO (LSM) 

 
       $100.00 INSCRIPCIÓN 
        $50.00 MENSUAL 

NO APLICA                                      
NOTA: CERTIFICACIÓN GRATUITA AL 

TÉRMINO DEL CURSO 

CURSO DE INFORMÁTICA 
PARA ADULTOS MAYORES 

$50.00 INSCRIPCIÓN 
           $25.00 MENSUAL             NO APLICA 
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     ACTIVIDAD                       COSTO   DESCUENTO 

CURSO DE MASOTERAPIA $100.00 INSCRIPCIÓN 
$50.00 MENSUAL 

NO APLICA 
NOTA: CERTIFICACIÓN GRATUITA AL 

TÉRMINO DEL CURSO 

CURSO DE REGULARIZACIÓN DE 
MATEMÁTICAS PARA SECUNDARIA Y 

PREPARATORIA PARA 
PERSONAS CON DISCAPACIDAD 

$100.00 INSCRIPCIÓN 
$50.00 MENSUAL        NO APLICA 

CURSO DE REGULARIZACIÓN DE 
ESPAÑOL, LECTURA, REDACCIÓN Y 
GRAMÁTICA PARA PERSONAS CON 

DISCAPACIDAD 

$100.00 INSCRIPCIÓN 
$50.00 MENSUAL       NO APLICA 

 
TALLER DE AUTOEMPLEO DE 

REPARACIÓN BÁSICA Y 
MANTENIMIENTO DE CELULARES Y 

TABLETAS 
PARA PERSONAS CON DISCAPACIDAD 

$200.00 INSCRIPCIÓN 
$100.00 CLASE 

          NO APLICA 
NOTA: CERTIFICACIÓN GRATUITA 

AL TÉRMINO DE CURSO 

CURSO DE INGLÉS BÁSICO PARA 
PERSONAS CON 
DISCAPACIDAD 

$200.00 INSCRIPCIÓN 
$100.00 CLASE 

NO APLICA 
NOTA: CERTIFICACIÓN GRATUITA AL 

TÉRMINO DE CURSO 

 
CURSO DE VERANO E INVIERNO 

“VERANEANDO SIN ES3” “INVIERNO SIN 
ES3” 

$50.00 INSCRIPCIÓN 
$25.00 CLASE NO APLICA 

CONSULTA PSICOLÓGICA PARA LA 
INCLUSIÓN LABORAL Y SOCIAL 

 
$50.00 POR SESIÓN 

 
         NO APLICA 

 
 

12. SERVICIOS DE CONTROL, ATENCIÓN Y BIENESTAR ANIMAL DEL SMDIF. 
 

                                    SERVICIO 

 
COSTO 

 
ZONA PONIENTE ZONA ORIENTE 

CORTE Y BAÑO $50.00 GRATUITO 

APLICACIÓN DE VACUNA ANTIRRÁBICA GRATUITO 

DESPARACITACIÓN GRATUITO 

ATENCIÓN DE DENUNCIAS POR MALTRATO O POR AGRESIÓN GRATUITO 
EN CASO DE SOSPECHA DE RABIA, OBSERVACIÓN Y EN SU 

CASO EUTANASIA GRATUITO 
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13. SERVICIOS DE CURSOS VACACIONALES, ACTIVIDADES CULTURALES, 
ACTIVIDADES Y FORMACIÓN PARA EL AUTOEMPLEO Y ACTIVIDADES 
DEPORTIVAS QUE SE BRINDAN Y REALIZAN EN LOS 29 CENTROS DE 

DESARROLLO COMUNITARIO (CDC) DEL SMDIF. 
 

ACTIVIDAD 
COSTO MENSUAL 

PRESENCIAL 
COSTO MENSUAL 

EN LÍNEA 
COSTO MENSUAL 

PRESENCIAL 

 
COSTO 

MENSUAL EN 
LÍNEA 

 
BLOQUE 1 BLOQUE 2 

DINÁMICA INFANTIL $360.00 N/A $360.00 N/A 

ASESORÍAS DE 
PREPARATORIA 

$160.00 POR 2 
ASESORIAS A LA 

SEMANA 
N/A 

$160.00 POR 2 
ASESORIAS A LA 

SEMANA 
N/A 

CURSOS VACACIONALES 

CURSO DE SEMANA SANTA $200.00 N/A $250.00 N/A 

CURSO DE VERANO $580.00 N/A $600.00 N/A 

CURSO DE INVIERNO $200.00 N/A $250.00 N/A 

ACTIVIDADES 

INSCRIPCIÓN   ANUAL A 
ACTIVIDADES Y DINÁMICA 

INFANTIL 
$30.00 $30.00 $30.00 $30.00 

ACTIVIDADES DE  
AUTOEMPLEO 

$170.00 POR 2 
CLASES A LA 

SEMANA 

 
 

$100.00 POR 2 
CLASES EN LÍNEA 

$126.00 POR DOS  
CLASES A LA 

SEMANA 
 
 
 

$100.00 POR 2 
CLASES EN 

LÍNEA 
 

 
$200.00 POR 3 
CLASES A LA 

SEMANA 
 

$170.00 POR 3 
CLASES  

A LA SEMANA 

$300. 00 POR 5 
CLASES A LA 

SEMANA 

$250.00 POR 5 
CLASES  

A LA SEMANA 

ACTIVIDADES CULTURALES 

$170.00 POR 2 
CLASES A LA 

SEMANA 

$100.00 POR 2 
CLASES EN LÍNEA 

$126.00 POR 2 
CLASES  

A LA SEMANA 

$100.00 POR 2 
CLASES EN 

LÍNEA 

 
$200.00 POR 3 
CLASES A LA 

SEMANA 
 

$170.00 POR 3 
CLASES 

 A LA SEMANA 

$300.00 POR 5 
CLASES A LA 

SEMANA 

$250.00 POR 5 
CLASES  

A LA SEMANA 
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ACTIVIDAD 
COSTO MENSUAL 

PRESENCIAL 
COSTO MENSUAL 

EN LÍNEA 
COSTO MENSUAL 

PRESENCIAL 

 
COSTO 

MENSUAL EN 
LÍNEA 

 
BLOQUE 1 BLOQUE 2 

ACTIVIDADES DEPORTIVAS 

$170.00 POR 2 
CLASES A LA 

SEMANA 

$100.00 POR 2 
CLASES EN LÍNEA 

$126.00 POR 2 
CLASES A LA 

SEMANA 

$100.00 POR 2 
CLASES EN 

LÍNEA 

 
$200.00 POR 3 
CLASES A LA 

SEMANA 
 

$170.00 POR 3 
CLASES A LA 

SEMANA 

$300.00 POR 5 
CLASES A LA  

SEMANA 

$250.00 POR 5 
CLASES A LA  

SEMANA 

CURSOS $300.00 $100.00 POR 2 
CLASES EN LÍNEA $300.00 

$100.00 POR 2 
CLASES EN 

LÍNEA 

INSCRIPCIÓN A CURSOS  $30.00 AL INICIO 
DE CADA CURSO 

$30.00 AL INICIO 
DE CADA CURSO 

$30.00 AL INICIO 
DE CADA CURSO 

$30.00 AL INICIO 
DE CADA CURSO 

 
 DIVISIÓN POR BLOQUE  

 
BLOQUE 1 BLOQUE 2 

 
- SANTA MÓNICA 
- EL TENAYO 
- BOSQUES DE CEYLÁN 

 

 
- AMPLIACIÓN LOMAS DE 

SAN JUAN 
- BENITO JUÁREZ 
- CHALMA ABAJO 
- MÓNICA ORTA 
- LA BLANCA  
- LA COMUNIDAD 
- LÁZARO CÁRDENAS 
- SAN ANDRÉS ATENCO 
- SAN BARTOLO TENAYUCA 
- SAN JUAN IXHUATEPEC 
- SAN LUCAS PATONI 
- SAN LUCAS 

TEPETLACALCO 

 
- SAN RAFAEL 
- UNIDAD BARRIENTOS 
- 21 DE MARZO 
- XOCOYAHUALCO 
- VISTA HERMOSA 
- CRISTINA PACHECO 
- EL ROSARIO I 
- LÁZARO CARDENAS II  
- DIVISIÓN DEL NORTE 
- SAN ISIDRO IXHUATEPEC 
- DR. JIMENEZ CANTÚ 
- ANGÉLICA ARAGÓN  
- EL CUCURUCHO 
- TEPEOLULCO 

 
PORCENTAJE QUE RECIBIRÁN LOS INSTRUCTORES DE LOS CENTROS DE DESARROLLO 

COMUNITARIOS 
 Ingresos percibidos de las actividades que se realizan en dichos centros, será: 60% para el instructor 

y 40% para el SMDIF. 
 

 En el caso de asesoría de preparatoria abierta, será: 45% para el instructor y 55% para el SMDIF. 
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14. COSTOS PARA LOS BIENES PRODUCIDOS EN “LA CASITA DEL PANADERO” DEL 
SMDIF. 

 
 

PAN BLANCO 

TIPO DE PAN DESCRIPCIÓN COSTO POR 
PIEZA 

COSTO POR 
MAYOREO 

MAYOREO A PARTIR 
DE 

BOLILLO 

PAN ELABORADO DE 
UNA MEZCLA DE 
HARINA Y TRIGO 

 

$1.50 $1.00 100 PIEZAS 

BOLILLO MINI $0.75 $0.50 200 PIEZAS 

BAGUETE 
RELLENA $3.00 $2.00 100 PIEZAS 

TELERA $2.00 $1.50 100 PIEZAS 

ESPAÑOL $3.00 $2.50 100 PIEZAS 

BAGUETTE $8.00 $7.00 50 PIEZAS 

MEDIAS 
NOCHES $2.50 $2.00 50 PIEZAS 

PAN INTEGRAL 

BOLILLO 

PAN ELABORADO 
CON MASA DE TRIGO 

$2.00 $1.50 50 PIEZAS 

BOLILLO MINI $1.50 $1.00 50 PIEZAS 

BOLILLO RELLENO $4.00 $3.00 100 PIEZAS 

GALLETAS $4.00 $3.50 90 PIEZAS 

BAGUETE $9.00 $8.00 50 PIEZAS 

CENTENO 500g. $40.00 $35.00 50 PIEZAS 

MEDIAS NOCHES $3.00 $3.50 50 PIEZAS 

REPOSTERÍA 

CONCHAS 

PAN ELABORADO 
CON MASA DE TRIGO 

$5.00 $4.00 50 PIEZAS 

MUFFIN $5.00 $4.00 50 PIEZAS 

EMPANADAS DULCES $5.00 $4.00 50 PIEZAS 

CHOCOLATÍN $5.00 $4.00 50 PIEZAS 
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REPOSTERÍA 

ROLES DE CANELA 

PAN ELABORADO 
CON MASA DE TRIGO 

$5.00 $4.50 50 PIEZAS 

PASTEL DE 3 LECHES 1Kg 
$75.00 $70.00 10 Kg. 

PASTEL IMPOSIBLE 1Kg 
$75.00 $70.00 10 Kg. 

MANTECADAS 
$5.00 $4.00 50 PIEZAS 

BOLA DE BERLÍN 
$10.00 $9.00 50 PIEZAS 

GALLETAS 
$3.00 $2.50 50 PIEZAS 

PAN DE MUERTO 
$6.00 $5.00 100 PIEZAS 

RELLENO 
$10.00 $9.00 50 PIEZAS 

FEITE 

OREJAS 

PAN ELABORADO DE 
UNA MASA 
CRUJIENTE 

$5.00 $4.00 50 PIEZAS 

 
MINI OREJAS $3.00 $2.00 100 PIEZAS 

HOJALDRA $5.00 $4.50 50 PIEZAS 

BANDERILLA $5.00 $4.50 50 PIEZAS 

CROISSANT $6.00 $4.00 50 PIEZAS 

MINE $3.00 $2.00 100 PIEZAS 

PAN CON ALIMENTOS 

PARMESANO 

PAN ELABORADO DE 
UNA MASA 
CRUJIENTE 

$4.00 $3.00 100 PIEZAS 

EMPANADAS (HAWAIANA Y 
SALCHICA) $15.00 $12.50 50 PIEZAS 

PIZZA (HAWAIANA, 
SALCHICHA, PEPPERONI) $70.00 $60.00 50 PIEZAS 

PIZZA MINI $15.00 $10.00 75 PIEZAS 

PIZZA MINI INTEGRAL $25.00 $20.00 75 PIEZAS 

ROSCA DE REYES 1 Kg. $120.00 $100.00 50 PIEZAS 
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CURSO DE PANADERÍA  COSTO 

 
**INCLUYE USO DE LAS INSTALACIONES, GAS, LUZ Y UTENSILIOS 

NECESARIOS PARA ELABORAR SU PAN. 
 

$30.00 POR CLASE 

 

15. SERVICIO DE HUERTOS FAMILIARES. 
 
 

CURSO DE HUERTOS FAMILIARES COSTO 

 
**CURSO PRESENCIAL, INCLUYE SEMILLAS. 

 
$30.00 POR DOS CLASES A LA SEMANA 

 

16. SERVICIO DE ESTANCIAS INFANTILES DEL SMDIF. 
 
 
 

SERVICIO COSTO 

INSCRIPCIÓN (PAGO ÚNICO) $500.00 

 
 
 

 
ESTANCIAS DE TURNO MATUTINO (7:00-16:30 HRS) 

 

INGRESO MENSUAL PADRES DE FAMILIA 
                    
                               CUOTA POR NIÑO 

   
MÍNIMO MÁXIMO 1 2 3 

$500.00 $1,350.00   $285.00 $242.00 $203.00 

$1,351.00 $2,000.00   $341.00 $314.00 $272.00 

$2,001.00 $3,500.00   $537.00 $453.00 $356.00 

$3,501.00 $4,000.00   $565.00 $495.00 $412.00 

$4,001.00 $5,000.00   $662.00 $523.00 $495.00 

$5,001.00 $6,000.00   $775.00 $621.00 $537.00 

$6,001.00 $7,000.00    $970.00 $845.00 $747.00 

$7,001.00 $8,000.00 $1,027.00 $887.00 $778.00 

$8,001.00 $9,000.00 $1,068.00 $929.00 $802.00 

$9,001.00                  $10,000.00 $1,116.00       $1,012.00 $887.00 

            $10,001.00                  $25,000.00 $1,333.00       $1,166.00       $1,013.00 
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ESTANCIAS DE TURNO VESPERTINO (7:00-19:00 HRS) 

 

INGRESO MENSUAL PADRES DE FAMILIA 
                    
                               CUOTA POR NIÑO 

   
MÍNIMO MÁXIMO 1 2 3 

$500.00 $1,350.00   $341.00 $285.00 $230.00 

$1,351.00 $2,000.00   $523.00 $425.00 $370.00 

$2,001.00 $3,500.00   $677.00 $551.00 $495.00 

$3,501.00 $4,000.00   $831.00 $691.00 $593.00 

$4,001.00 $5,000.00 $956.00 $789.00 $691.00 

$5,001.00 $6,000.00 $1,040.00 $845.00 $747.00 

$6,001.00 $7,000.00 $1,124.00 $914.00 $845.00 

$7,001.00 $8,000.00 $1,264.00 $1,013.00 $900.00 

$8,001.00 $9,000.00 $1,333.00 $1,083.00 $943.00 

$9,001.00 $10,000.00 $1,473.00 $1,181.00 $1,040.00 

         $10,001.00 $25,000.00 $1,683.00 $1,250.00 $1,110.00 

 
 
 

 
ESTANCIAS DE TURNO MATUTINO (7:00-14:30 HRS) 

 
NOMBRE DIRECCIÓN 

JAIME SABINES CERRO DE LA MESA S/N COL. DR. JORGE JIMÉNEZ CANTÚ 

JOSEFA ORTÍZ DE DOMÍNGUEZ II AV. ACUEDUCTO S/N COL. DR. JORGE JIMÉNEZ CANTÚ 

LÁZARO CÁRDENAS LEGIÓN INDIA Y ALKIM PECH S/N COL. LÁZARO CÁRDENAS 2da 
SECCIÓN 

BERTHA VON GLUMER AV. DE LOS MAESTROS Y GERMÁN DEL CAMPO S/N PUEBLO SAN 
ANDRÉS ATENCO 

FERNANDO QUIROZ GUTIÉRREZ AV. CULTURA ROMANA S/N PUEBLO SAN PABLO XALPA 

FRANCISCO JAVIER GAXIOLA CONSTITUYENTES DE 1917 S/N FRACC. HAB. LA COMUNIDAD 
JOSEFA ORTÍZ DE DOMÍNGUEZ I ADOLFO LÓPEZ MATEOS S/N COL LA BLANCA 

ROSAURA ZAPATA AV. PRINCIPAL #19 COL. 21 DE MARZO 

VISTA HERMOSA IEM Y GOOD YEAR OXO COL. VISTA HERMOSA 
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ESTANCIAS DE TURNO VESPERTINO (7:00-19:00 HRS) 

 
NOMBRE DIRECCIÓN 

CRISTINA PACHECO AV. SAN JOSÉ LT 18 Y 19, PUEBLO SAN JUAN IXHUATEPEC 

EVA SÁMANO DE LÓPEZ MATEOS CONVENTO DE SAN FERNANDO S/N Y SANTA MÓNICA FRACC. 
JARDINES DE SANTA MÓNICA 

MADRE TERESA DE CALCUTA CEIBA Y CIPRES S/N COL BOSQUES CEYLÁN 

MARIO COLÍN SÁNCHEZ PIRÁMIDE TEPOZOTLÁN S/N PUEBLO STA. CECILIA ACATITLÁN 

 
 
 

17. SERVICIO DE COMEDOR EN LAS CASAS DEL ADULTO MAYOR DEL SMDIF. 
 

                       TIEMPO DE ALIMENTO 
 

COSTO POR DÍA 
 

 
COSTO SEMANAL 

             DESAYUNO $15.00 $70.00 

              COMIDA $20.00 $95.00 

 
 
 

18. CURSOS SEMESTRALES EN LA UNIDAD DE DESARROLLO Y EDUCACIÓN PARA 
LOS ADULTOS MAYORES (UNIDE) DEL SMDIF. 

 
 

                                SERVICIO 
COSTO POR SEMESTRE 

MODALIDAD PRESENCIAL 
 

MODALIDAD EN LÍNEA 

             INSCRIPCIÓN $75.00 $75.00 

          REINSCRIPCIÓN $75.00 $75.00 

      MATERIA DE UNA VEZ A LA SEMANA $450.00 $450.00 

MATERIA DE DOS VECES A LA SEMANA $900.00 $900.00 
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LISTA DE MATERIAS ZONA PONIENTE 

1 NEUROREHABILITACIÓN    A 21 FILOSOFÍA PARA SER FELIZ 

2 GRAFOLOGÍA DE LA FIRMA 22 FILOSOFÍA VI  (FILÓSOFOS ORIENTALES) 

3 NEUROBIOEMOCIÓN  1 23 ¿CUÁLES SON MIS DERECHOS Y QUIÉNES 
ME LOS DEBEN RESPETAR?   II 

4 PSICOLOGÍA DEL COLOR 24 CONTRATOS 

5 NEUROREHABILITACIÓN  B 25 TALLER DE EXPRESIÓN ARTÍSTICA   
(TEATRO) 

6 NEUROBIOEMOCIÓN  2 26 CINE CLUB 

7 ANÁLISIS DEL ROSTRO 27 GESTIÓN DE EMOCIONES  3 

8 UNA VIDA DE PELÍCULA 
 

28 
 

SER FELIZ 2 

9 NEUROBIOEMOCIÓN  3 29 COMUNICACIÓN ASERTIVA 

10 FILOSOFÍA PRINCIPIANTES   (MÓDULO 3) 30 FORTALECIENDO MI AUTOESTIMA 2 

11 HISTORIA DE MÉXICO  SIGLO XX 31 VIVIR SIN ATADURAS 

12 LOS HOMBRES QUE RESPIRARON LUZ 32 TODO ESTÁ EN TU MENTE 

13 YOGA NINDRA 33 ENCONTRANDO TU VALOR 

14 ATRÉVETE A SER TÚ MISMO 34 AURICULOTERAPÍA PARA LA  ANSIEDAD 

15 METAFÍSICA BÁSICA 35 ÁNGELES 

16 HERBOLARIA SISTEMA DIGESTIVO 36 REIKI ANGELICAL 2 

17 AROMATERAPIA MÁGICA 37 REIKI ANGELICAL 1 

18 FLORES DE BACH GRUPO 7 38 DIGESTIÓN SANADORA 

19 HÁBITOS PARA EL CORAZÓN   2 39 LECTURA Y NARRATIVA  1 

20 ALEGRIA: TROZOS Y TRAZOS DE LA VIDA 40 REIKI 1 
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LISTA DE MATERIAS ZONA PONIENTE 

41 SANANDO LAS HERIDAS DEL ALMA 56 REIKI 2 

42 ELEMENTOS DEL CAMBIO 57 YOGA KUNDALINI PARA UNA VIDA SIN 
LÍMITES 

43 GRUPOS DE ENCUENTRO Y 
SENSIBILIZACIÓN 58 MOTRICIDAD Y EQUILIBRIO COGNITIVO 

44 SANA Y RECONSTRUYE TU VIDA 59 QI GÖNG PREVENCIÓN DE ENFERMEDADES    
A 

45 TANATOLOGÍA: ENCONTRANDO EL SENTIDO 
A LAS PÉRDIDAS 60 QI GÖNG PREVENCIÓN DE ENFERMEDADES    

B 

46 CANTO INDIVIDUAL 61 QI GÖNG PREVENCIÓN DE ENFERMEDADES    
C 

47 TALLER DE CORO 62 YOGA TERAPÉUTICO 

48 TALLER DE  PINTURA EN TELA 63 PINTURA AL ÓLEO  B 

49 BISUTERIA 64 HATHA YOGA 

50 VIVIR SIN MÁSCARAS 1 65 PINTURA AL ÓLEO  A 

51 CARDIO, ZUMBA Y STEP 66 DANZA FOLKLÓRICA PRINCIPIANTES 

52 BAILE DE SALÓN PRINCIPIANTES 67 HAWAIANO 

53 BAILE DE SALÓN INTERMEDIOS 68 INGLÉS INTERMEDIO 4 

54 BAILE DE SALÓN AVANZADOS 69 INGLÉS BÁSICO 3 

55 BAILES FABULOSOS 70 INGLÉS BÁSICO 5 
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LISTA DE MATERIAS ZONA PONIENTE 

71 DANZA FOLKLÓRICA   AVANZADOS 76 INGLÉS INTERMEDIO 3 

72 INGLÉS AVANZADOS 5 77 USO DE CELULAR Y TABLET 1 

73 USO DE CELULAR Y TABLET 3 78 PHOTOSHOP 

74 INTRODUCCIÓN A LA COMPUTACIÓN 79 PLATAFORMAS PARA LA VIDA MODERNA 

75 FOTOGRAFÍA 80 PRÁCTICAS DE INTERNET 

 
 
 

LISTA DE MATERIAS ZONA ORIENTE 

81 RENOVANDO TU PLAN DE VIDA 87 LECTURA Y NARRATIVA  2 

82 JUGOS MEDICINALES 88 CARDIO, ZUMBA Y STEP 

83 HÁBITOS PARA EL CORAZÓN  1 89 BAILE DE SALÓN PRINCIPIANTES 

84 PSICOLOGÍA DE LA NUTRICIÓN 90 INGLÉS BÁSICO 2 

85 EL ARTE DE VIVIR Y NO SOLO SOBREVIR 91 COMPUTACIÓN 1 

86 CANTO INDIVIDUAL   

 
 

LISTA DE MATERIAS BECA  

1 FILOSOFÍA PRINCIPIANTES  (MÓDULO 6)  

2 TALLER DE AUTOMAQUILLAJE 

3 
 

VIVIR SIN MÁSCARAS 2                                                                 
 

**SÓLO PARA RESIDENTES DE TLALNEPANTLA DE BAZ, OTROS MUNICIPIOS PAGAN MATERIA 
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19. SERVICIOS EN LA UNIDAD DE DESARROLLO Y EDUCACIÓN PARA LOS ADULTOS 
MAYORES (UNIDE) DEL SMDIF. 

 

SERVICIO 
 

COSTO 
 

REPOSICIÓN DE CREDENCIAL $50.00 

TIRA DE MATERIAS  $3.00 

TRANSPORTE POR VIAJE $10.00 

ESTACIONAMIENTO (TARJETÓN)                                      $150.00 

COPIAS FOTOSTÁTICAS                                          $1.00 

 

20. SERVICIO DE CAFETERÍA  EN LA UNIDAD DE DESARROLLO Y EDUCACIÓN PARA 
LOS ADULTOS MAYORES (UNIDE) DEL SMDIF. 

 

SERVICIO 
 

COSTO 
 

DESAYUNO $35.00 

COMIDA $45.00 

CAFÉ AMERICANO $10.00 

CAFÉ CAPUCHINO $12.00 

REFRESCO $10.00 

TORTAS $18.00 

AGUA  $5.00 

TÉ $10.00 
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21. SERVICIOS QUE BRINDA LA DIRECCIÓN JURIDÍCA DEL SMDIF. 
 

                     SERVICIO 
                    
                                         COSTO 

   

JUICIO DE PENSIÓN ALIMENTICIA    $750.00 

     JUICIO RECTIFICACIÓN DE ACTA    $875.00 

        JUICIO GUARDA Y CUSTODIA $1,875.00 

      JUICIO DE PERDIDA DE LA PATRIA PROTESTAD $1,875.00 

     JUICIO DIVORCIO VOLUNTARIO $1,875.00 

        JUICIO DE REINCORPORACIÓN DEL MENOR $1,500.00 

JUICIO RÉGIMEN DE VISITAS $1,500.00 

ASESORÍAS JURÍDICAS     $50.00 

ASESORÍAS JURÍDICAS SUBSECUENTES     $50.00 

JUICIO DESIGNACIÓN DE TUTOR $2,250.00 

PROCEDIMIENTO JUDICIAL NO CONTENCIOSO $1,375.00 

REDUCCIÓN DE PENSIÓN ALIMENTICIA $1,500.00 

NULIDAD DE MATRIMONIO $1,125.00 

ACREDITACIÓN DE CONCUBINATO $1,125.00 

AUTORIZACIÓN DEL JUEZ PARA SALIR AL EXTRANJERO $1,500.00 

IDENTIDAD DE PERSONALIDAD $1,875.00 

ACREDITACIÓN DE DEPENDENCIA ECONÓMICA $1,250.00 

INCIDENTES (LIQUIDACIÓN DE LA SOCIEDAD CONYUGAL 
Y GUARDIA Y CUSTODIA) C/U 

1/3 PARTE DE LO QUE CUESTA EL JUICIO 
PRINCIPAL 

JUICIO DIVORCIO INCAUSADO $2,500.00 

AUDIENCIAS    $100.00 

JUICIO SUCESORIO INTESTAMENTARIO (POR ETAPA) $2,500.00 

JUICIO SUCESORIO TESTAMENTARIO (POR ETAPA) $2,500.00 

RECONOCIMIENTO DE PATERNIDAD (NO INCLUYE 
PRUEBA DE ADN) $2,500.00 
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                     SERVICIO 
                    
                                         COSTO 

   

         MODIFICACIÓN DE CONVENIO $2,000.00 

     EJECUCIÓN DE CONVENIO POR LA VÍA DE APREMIO $2,000.00 

           RECURSO DE APELACIÓN $2,500.00 

                AMPARO DIRECTO $5,000.00 

              AMPARO INDIRECTO $5,000.00 

 

22. CUOTA DE RECUPERACIÓN POR EL USO DEL AUDITORIO DEL SMDIF. 
 

                SERVICIO POR EVENTO 
                    
                                       COSTO 

   

                              LUNES A VIERNES $7,500.00 

          SÁBADOS Y DOMINGOS $9,000.00 

 

23. TRÁMITE DE PROGRAMA PERMANENTE DE TESTAMENTOS. 
 

                        SERVICIO 
                    
                                       COSTO 

   

                              APOYO DE GESTORÍA EN EL SMDIF $0.00 

          PAGO DE DERECHOS ANTE LA NOTARÍA $1,000.00 

 

24. CUOTAS DE RECUPERACIÓN POR EL SERVICIO DE ENDODONCIA POR 
PARTE DE LA DIRECCIÓN DE SALUD. 

 
 

REALIZACIÓN DE TRATAMIENTO 

 
COSTO POR CITA O 

SESIÓN 
 

 
DESCUENTO 

(ADULTOS MAYORES 
Y PERSONAS CON 
DISCAPACIDAD) 

1 VALORACIÓN $100.00 40% 

2 ENDODONCIA POR UNIDAD 
DENTAL/SESIÓN $500.00 40% 
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