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1. DATOS DEL SOLICITANTE O DE SU REPRESENTANTE

soliciiante
Apelido Paterna Apallido Malarmo Mombre(s)
En case de parsocna moral

Dencminacidn o Razon Sacial

Fepresentanla (80 5u casd) Apelido Paternc Apellida Materno Miarmbra]s)

2. FORMA EN LA QUE DESEA RECIBIR NOTIFICACIONES Y DAR SEGUIMIENTO A SU SOLICITUD

[ ] Corren electronico
[ 1Paor carren cartificada Sim costo.

[ 1Eslradas en la Unidad de Enlace Para ver las nedificazionas correspondientes acudir al madulo de lz

Unidad de Enlace,
[ ]Pemsonalmente o o ravés de represeniants En 2l domicilio del solicitants en asta cisdad, sin costa,

En caso de seleccionar la opoion de correo gleclonce, faver de proporcionar uno ciaro:
. En caso do saleccionar la opgicn de notificacion persanal o corren cerificadn, favor de proporcionzr los siguientes datos

Calle Mo, Exlerion ! Mo, Interdar Colonia o Fraccioramianto BAUnIS i Entidad Federativa

Pais CAadigo Postal

3. DEPENDENCIA O ENTIDAD A LA QUE SOLICITA LA INFORMACION

]

4 DESCRIPCION DE LA INFQRMACION SOLICITADA

Solaments 32 deherd formular una pregunta o cusslivnamiento por cada solicitud; an caso de reguenr otra informacion, debera utilizar olro
ferrmato, Gon el fin de brindar un mejor servicio, ademas de describin la informacian gue solicita, se sugisre propoercianar todos 1os datos gua

cansiders facililan o basqueda de dicha infarmacian.




5. EN CASO DE SOLICITAR LA INFORMACION SIN REPRODUCCION DE DOCUMENTOS, SENALA CON UNA

1 1 Consulla directa en Unidad de Enlace
| 1Corres Elecirdnico *

[ ]Fersonaiments an la Unidad de Enlace
[ 1 Personalmante an s domiciice”

* El sollctante deberd proporsionar obligaleriaments en |a seccion 2 de este formato, of demiclio ¢ carreo elecirinico para el anvio de la

informazion

6. EN CASO DE SOLICITAR LA INFORMACION CON REPRODUCCION DE DOGUMENTOS, SENALA CON UNA
'X' EL MEDIO QUE DESEA DE REGIBIR LA INFORMACION SOLICITADA

1 I'Pacapcion anla Unidad de Enlace [Sin costo)
[ 1 Coren Cenificado * (Gen costo a cargo del salcitante)
[ ] Menzajeria® (oon costo a cargo del salicitanta)

* El saficitante deherd proparcionar chligatoiamente en la seccian 2 de asle lormato, ef domicilio, a5 come las guias o pere pagado d2l servicio

postal o mensaeda para el envio de la informacion,

7. EN CASO DE SOLICITAR REPRODUCGGION DE DATOS, INDIQUE A TRAVES DE QUE MEDIO LE SEA
REFRODUCIDO, ELIJA COMN UNA X' LA OPCION DESEADA.

[ ] Expedicion da copias cerlificadas de documenios por cada hoja 1900
[ ] Por cada disco fexible de 3.5 pulgadas s2000
[ 1Por cada disco compadcte 5 25.00
| ] P cada copia simple %100
[ ]Porcada hojs impresa por madio de dispositive informatico 3 B.00

Selecoions el numero de [ueges o ejemplares de medios gue contengan | infarmacian que selicita le sean reproducida,
MNOTA: Bncasn de que informacion requerida na correspanda @l formato solicitado para su reproduccidn en el madio elegido. se notificard al

salicitania el eslado on gue se encuentre disponible ¢ &l cosle de la misma.

B. INSTRUCTIVO

E Llenar a maquina o lelra da molde legible:

. La Unidad de Enface le auxiliara en la slaboracin de la presenis soliciud.

. En caso de requers infarmacian diferente, deberd solicilarse cada una en un formate indapendients,

. En caso da prasanlas gsta soliciiud mediante un representanla, se acreditard dicha representacion mediants una cana fimada ante dos
testigos, En Bl case de personas morales podrd hacerse por el representante legal, un apoderado o un tercero autorizade ¢n los Erminas
Cacoes,

i Cuanda la Informacien salicitada no s2a compelancia de Ia entidad ¢ dependencia ante la cual se presente la solicitud, 1a Unidzd de Enlace
le indicara la dependencia o entidad compatents dantro de las 48 horag siyuientes a ks presentzcion de |2 seliciud.

. Usted podra dare seguimiento al procedimients de aceeso @ infarmacion de su seliciiud con el nimers de folio de su acuse ce recibo, en la
Unicad de Enlace dande realizé la soliciiud o a ravés del sistema elecironica.

. Migntras mds clara y precisa sea su solicitud, v en la medida de lo posible identifique los doecumentos gue puedan contener la informacion,
serd mas facil y rapido localizanos,




9. IHFQE‘.M&CIGN GEMERAL

. Usted puede antenar los formatas v accader 2l sistema slectranico en: las Unidades de Enlaca, las oficinas y antidades que cuentan con
sarvidores plblicos habilitados para tales efectos: v a fravas de los silios de Interne? de dependencias, entidades y dal institula de
Transparencia Informativa,

- sted pueds reproducir este formala en papel band Dlanco.

. La solicitud pedrd enviarse por comen, mensajeria a a lraves del Siclema elecirdnico. En casa de que el solicitants acuda persenalments o &
través da represenlante & las Unidades de Enlace, podrd prasentar su saliciiud mediantes larmate o 2 raves del sisterna alectranico. La
Unidad de Enlaca e enfregara o anviard por coned, seqln coresponda, un acuse de recibo con fecha de presentacién v un nomera de falic
correspondienie

. Mo podran solicitarse mas documenios que los sefalados en este formato.

. El acceso a dalos personales as gratuito, Su envia por mensajera o reproduccion en copias cerlificadas genera un costo.

- Mo se requisre presentar identificacion para solizitar o recibin la informacicn solizitada.

* La resclucidn a su solicitud debe emitirse dentro de los 15 dias habiles siguientes a la presentacion de su solicitud.

. Transcumida el plaze de §0 dias naturales que tiene el solicitante para realizar &l pago y el solictante no cubrit el pago correspandients, s
desea obtener la misma informacion o alguna olza diferente, el patticular deberd realizar una nueva solicilud de accese a la informacion, sin
respansabiidad alguna para la unidad administrativa.

. En caso de negarse el acceso a la informacion por ser ésta de caracler reservade o confidencial, el titular de la unidad administrativa de la
dependencia o enlidad deberd fungar ¢ mativar 1as razones de dicha clasifizacion.

. En caso de que le sea naotificada la negaliva @ su solicilud de accese a la informacion o la inaxislancia de 108 documentss solicitados, podra
interpaner por &l misma o A través de su reprasentante, &l recorso de revizicn ante el Tribunal Estatal Elecioral v de Transparencia
Infarmaliva o anta la Unidad de Enlace gue haya conocido el asunta, denfro de los 15 dias habiles siguientes a la fecha de la nolificacian.

. Tamhisn procedsa el recurss de revisidn cuande € 2oliciiants no es@ conforme con el iempe, @l costo o la modalidad de entreqa y cuanda el
solictane considers que la informacion entregada es incemplela o na corresponda a la requerda en la solicilud.




