Ayuntamiento Constitucional
de Naucalpan de Juarez 2025-2027

DIRECCION DE BIENESTAR E INCLUSION SOCIAL

"2025. Bicentenario de la vida
AQUIGOBIERNA LA ESPERANZA
2025-2027

municipal en el Estado de México".

INSTITUTO DE LAS JUVENTUDES NAUCALPENSES

Solicitud de Servicio Social, Practicas Profesionales, Pasantias o Proyectos

FECHA DE ENTREGAZH /(7 4 1 25
*El presente formato debera ser llenado en letra de molde, con tinta azul

Ciudadano (a) interesado (a)@ Recomendacion: O
Informacién personal

Nombre Completo: £ F& 4 HE D a4 SN X(AS

~ [~ ¢ ’ X - ’ O
Fecha de Nacimiento: C’:}’/Oq/df@?; Edad 2.1 Curp: K‘)—L\O_‘CJQ”J')HL(- [,ZAPNL\ ’ﬁ
Domicilo: TE ye~CO>  # )
Teléfono: SS A &5 56 72,

Tipo de Sangre: A+

Correo electronico: Gt sellicyn X Irce l?*.Qv) ISRV grG r;ﬂ,}-C"ﬂ

Alergias o padecimientos: A5 A 7y

Sexo: \Aomt e Contacto de emergencia: 33 8:» 25 CL% 6:7 Parentesco: '.“(?f‘raﬂ o @,
Datos académicos

Escuela de procedencia: {)r\UPr3 ) f)rld Tres Cun QIas
Lic./Carrera: ﬁ R() tmy Cw ?UR;\ Numero de Matricula DCD f“*{Mq

Tipo de Tramite que solicita:

Servicio Social Précticas Profesionales Estadias Profesionales Proyecto
@ O Residencias O O
Requisitos:
* Aldia de la solicitud, contar con el 70% de los créditos a nivel profesional 0 50% en nivel técnico.
e Carta de Presentacion en original diri

gida al C. Enrique Jacob Inzunza, Titular de las Juventudes
Naucalpenses. (Original y copia)

e 4 Fotografias tamafio infantil.(Con nombre)
e Original y 2 copias para cotejo de los siguientes documentos:
1. Acta de nacimiento,
. Curp

2
3. Comprobante de domicilio no mayor a tres meses
4

. Identificacion con fotografia (credencial para vot
escolar o pasaporte).

5. Documento que gc_redite su inscripcién a algun servicio de atencion medica: IMSS, INSABI, ISSSTE,
ISSEMYM o servicios particulares. O en sy caso un certificado medico
. En caso de ser menor de edad, debera

ra presentar una Carta de Consentimiento escrita por el padre
madreo Lior, e donce autoriza que la o el estudiante puede efectuar su prestacion én este Ayuntamiento,
con una copia de su INE

(recibo telefonico, luz, predial o agua)y
ar, cartilla del servicio nacional militar. credencial

7 P llo Social, en lo sucesivo para efeclos de|
5 . : La Direccion General de Desarrol € y €l presente aviso, se denomin
};\wso_degsﬂgzﬁxador Naucalpan de Juarez, Estado de México, Palacio Municipal, planta B

raccion: ¢

ara como “La Direccion”, con domicilio Av Juarez N° 39,
bie dol iat ) . C.P 53053, através de la Subdireccién de la Juventud Naucalpense y el Departamento
. lo y Bienestar, es la responsable del uso, tratamiento y proteccion de Sus dalos personales, observando los principios de licitud, consentimiento, informacion,
delzladnelzgll:‘a %‘;ﬁg:é g,—oporaona'ldad y responsabilidad, previslos en la Ley de Proteccio
calidad, g ’

n de Datos Personales del Estado de México y los Lineamientos por los que se establecen
) liticas, criterios y procedimientos que deberan de observar los Sujetos Obligados
as poli .

Av. Juarez No.39, Fracc. El Mirador, Naucalpan de Juarez, Edo. de Méx. 55 5371 8300/ 55 5371 8400
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