
 

 
 
 

SOLICITUD DE INFORMACIÓN PÚBLICA  
 
 

FECHA DE SOLICITUD:        ______/_______________/_______ 
 
 

1.- DATOS DEL SOLICITANTE O DE SU REPRESENTANTE. (Opcional 
 
________________________________________________________________________ 
 
 
 
_______________________________________________________________________ 
 
 
 
2.- MEDIO PARA RECIBIR NOTIFICACIONES:   Correo electrónico(    )    Domicilio (  ) 
 
Correo electrónico: ________________________________________________________ 

Domicilio Calle:      _______________________________________Num._____________ 

Colonia: _________________________________________________________________ 

Municipio: ___________________________Estado: ______________________________ 

3.- DESCRIPCIÓN DE LA INFORMACIÓN SOLICITADA. Para brindar un mejor servicio, 

se sugiere proporcionar todos los datos que considere, para la búsqueda de la información. 

(Si el espacio no es suficiente, puede anexar su petición a este formato) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
4.- FIRMA DEL SOLICITANTE: _____________________________________________  
 
 

Apellido Paterno   Apellido Materno    Nombre(s) 

Apellido Paterno   Apellido Materno    Nombre(s) 

*Representante(en su caso) 


