GOBIERNO DEL .
ESTADO DE MEXICO

REGISTRO MUNICIPAL DE TRAM|TE§ Y SERVICIOS
CEDULA DE INFORMACION

NOMBRE:

]TRAHH"E[ ' [Emcxoq X

SERVICIO DE ALBERCA (DISCIPLINA NADO SINCRONIZADO)

DESCRIPCION:

SERVICIO QUE SE PRESTA A

LOS DEPORTISTAS Y/O COMUNIDAD EN GENERAL QUE DESEA REALIZAR LA ACT IVIDAD FISICA Y ACUATICA DE NADO

SINCRONIZADO,
LEY QUE CREA EL ORGANIMO PUBLICO DESCENTRALIZADO DENOMINADO INSTITUTO MUNICIPAL DE CULTURA FISICA Y
FUNDAMENTO LEGAL: DEPORTE DE CHIMALHUACAN.
DOCUMENTO A OBTENER: | CREDENCIAL lwcmcu] | ANO
SE REALIZA EN LINEA?: Sl | NO | DIRECCION WEB

x

CASOSBILOSQUEE.TRAMI‘I‘EDBEREALZN{SE

AL MOMENTO DE DESARRO
INSTITUTO MUNICIPAL

LLAR LA ACTIVIDAD FISICA EN LAS INTALACIONES DE LAS ALBERCAS DE ESTE

ORIGINAL | COPIASanotar con FUNDAMENTO JURIDICO-ADMINISTRATIVO,
REQUISITOS: e vioro b A e UTILIDAD Y DESTINO DEL REQUISITO:
palabra Sl o NO
copias

PERSONAS FiSICAS

I EXAMEN MEDICO Y PODOLOGICO (DEPENDENCIA . NO | FOR CADA

DE GOBIERNO) 2 NO |DOCUMENTO

2. ACTA DE NACIMIENTO SOLICITADO

3. CURP 3. NO

4. COMPROBANTE DE DOMICILIO 4 NO

5. 2FOTOGRAFIAS TAMANO INFANTIL e

6. INE DEL PADRE O TUTOR 5. NO

7. FOLDER TAMANO CARTA COLOR BEIGE & NO

7. NO
PERSONAS JURIDICO COLECTIVAS
INSTITUCIONES PUBLICAS
DURACION DEL TRAMITE: | DE |5 A 30 MINUTOS, NUNCA LA DURACION DEL TIEMPO DE INMEDIATA
TRAMITE VA A SER DE DfAS. RESPUESTA:

&%ﬁ? Y RUNDAMENTO $200 CONFORME LO ACORDADO EN EL ACTA DE LA JUNTA DIRECTIVA DE FECHA DOS DE ABRIL DE DOS MiL DIECINUEVE
FORMA DE PAGO: EFECTIVO t ] TARJETA DE CREDITO ] | TARJETA DE DEBITO j EN LINEA (PORTAL DE PAGOS)
DONDE PODRA PAGARSE: | EL PAGO SERA DIRECTAMENTE EN LA ALBERCA SEMI OLIMPICA “EL TEPALCATE",
OTRAS ALTERNATIVAS:
CRITERIOS DE
RESOLUCION DEL
TRAMITE




o
¥ GOBIERNO DEL 2=

&Y ESTADO DE MEXICO e

AAEX

MIROSLAVA ALEJANDRA HERNANDEZ
SANCHEZ

DEPENDENCIA U ORGANISMO: UNIDAD ADMINISTRATIVA RESPONSABLE:
INSTITUTO MUNICIPAL DE CULTURA FISICA Y DEPORTE DE CHIMALHUACAN DIRECCION DE DIFUSION Y OPERACION
TITULAR DE LA DEPENDENCIA: | MIGUEL ANGEL PATINO PRADO
DOMICILIO: | CALLE: ] CAJETITO NO. INT. Y EXT: SIN
COLONIA: NUEVA TEPALCATES MUNICIPIO: CHIMALHUACAN, MEX.
cp: |se33s | HORARIO Y DIAS DEATENCION: | LUNES A VIERNES DE 0900 A 16:00 HORAS ¥ SABADO DE 0900 A 13:00 HORAS

LADA: TELEFONOS: EXTS: FAX: CORREO ELECTRONICO:
50 504474 48 101 imeufidechdeportes@zmail.com

OTRAS OFICINAS QUE PRESTAN EL SERVICIO

OFICINA: —, .
NOMBRE DEL TITULAR DELA OFICINA: |
DOMICILIO: | CALLE: ’ NO. INT. Y EXT:
COLONIA: | MUNICIPIO:
cP: ]Honmovoas DE ATENCION:

LADA: TELEFONOS: EXTS: FAX: CORREO ELECTRONICO:
MUNICIPIOS QUE ATIENDE: |

INFORMACION ADICIONAL
PREGUNTA FRECUENTE |-
RESPUESTA:
PREGUNTA FRECUENTE 2
RESPUESTA:
PREGUNTA FRECUENTE 3:
RESPUESTA:
TRAMITES O SERVICIOS RELACIONADOS
47 e hima A
- o \\
ELABORO: 7 VISTOBUENO: __ “"¢-2021 | " FECHA DE ACTUALIZACION.
I ¥
23/08/2019.




