
FECHA

# TEL/CEL

NOMBRE:

UBICACIÓN DEL LUGAR:

REPORTE:

RESPUESTA:

Nota: En caso de no proporcionar nombre y telefono y de no poder ubicar la direccion del reporte no se podra atender el mismo.

Datos Personales

calle entre que calle colonia

NOMBRE QUIEN LO RECIBE Y FIRMA

SOLICITUD DE SERVICIO
JEFATURA DE IMAGEN URGANA INTEGRAL

NO. REPORTE
corresponde a la jefatura

corresponde a la jefatura

AVISO DE PROTECCIÓN DE DATOS PERSONALES

Los datos personales recabados serán protegidos, incorporados y tratados en el Sistema de Datos Personales de
Atención a Reportes de Bacheo (Adoquín o Asfalto) y Áreas Verdes, Podas, Parques y Jardines, el cual tiene su

fundamento en la Constitución Política de los Estados Unidos Mexicanos art. 115, apartado III, inciso g), en
Constitución Política del estado Libre y Soberano de Puebla art. 104, inciso g), Ley Orgánica Municipal del estado de

Puebla, en el Articulo 9, apartado I, inciso a) y artículo 199 inciso g), en la Ley de Responsabilidades de los
Servidores Públicos del Estado de Puebla y del Reglamento Urbano Ambiental de Atlixco Puebla, capitulo X,

Pavimentos y  capitulo XVI, Áreas Verdes, cuya finalidad es dar atención al reporte ciudadano, además de las
transmisiones previstas en el artículo 10 y el CAPITULO IV DEL TITULO SEGUNDO de la Ley de Protección de Datos
Personales en posesión de los Sujetos Obligados del Estado de Puebla. Así mismo se le informa que sus datos no
podrán ser difundidos sin su conocimiento expreso, salvo las excepciones previstas en la Ley. El responsable del

Sistema de datos Personales es la Jefatura del Departamento de Imagen Urbana Integral a través del jefe del
departamento en calle 4 norte número 202, colonia Centro, Atlixco, Puebla. El titular de los datos o su

representante legal podrán ejercer los derechos de acceso, rectificación, cancelación u oposición al tratamiento de
sus datos personales ante la Unidad Administrativa de Transferencia y Acceso a la Información ubicada en Plaza de
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PAGINA: http://atlixco.gob.mx/atlixco/transparencia/2015/proteccion-datos/avisos/formato/solicitud/servicios.pdf
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