UNIDAD DE TRANSPARENCIA DEL MUNICIPIO DE AMEALCO DE BONFIL, QRO.
SOLICITUD DE ACCESO A LA INFORMACION

Folio:
Fecha de solicitud:

Nombre del solicitante o datos del representante:

Nombre (s) Apellido Paterno Apellido Materno

Correo electrénico del solicitante o datos del representante:

Denominacion o razén social (persona moral):

Solicitud de informacion:

Formato para recibir la informacioén solicitada:

Disco compacto/Memoria USB

Copias simples

Copias certificadas

Por medio de la Plataforma Nacional de Transparencia
Mediante correo electronico

Medio para recibir la notificaciones:

O Presencial
O Electrénico
O Por medio de la Plataforma Nacional de Transparencia
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mailto:acceso_informacion@amealco.gob.mx

