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REGISTRO MUNICIPAL DE TRAMITES Y SERVICIOS
CEDULA DE INFORMACION

TRAMITE =

%

Recepcionar quejas, danunclas y/o sugerencias para ¢! mejoramisnto de la transparancia y combate a [a corrupcién mediante
escrilo en las Oficinas de la Contraloria Interna.

Articulo 5.4 TITULO SEXTO, 5.5 fracciones [, I, IV, X1, XIl, 5.8 fracciones I, 1, 1Y y Vi del Reglamento
Qrganico de fa Administracion Piiblica Municipal de Naucalpan de Judrez, Estado de México,
publicado en fa Gaceta Municipal afio dos, namaro 22 de fecha § de febraro de 2020, asi como
Nombramiente de focha primero de energ del dos mil dlacinueve.
VIGENGIAD

No apllca

Na aplica

B

Por actos indebidos ylo incumplimiento de las obligaciones de los servidores piblicos de la
Adminlstracion Pblica Municlpal.

PERSONAS FiSICAS

Presentar por escrito: sl 1 Articulo 3 fraccion 1%, 95, 86 y 97 de la Ley dg
.  Datos del Servidar Phblico: Nombre, Respensabilidades Administrativas del Estada

Puasto, Lugar de Trabajo y Domlcilio de la da México y Municipios.
Dependencta,

Articule 3 fraccidén IX, 91, 92 y 93 de la Ley

«  Hechos que desea Denunciar yDonde General da Responsabifidades Administratlvas.

ocurrlaron los Hechos?, lugar especifico, -
¢Cudndo ocurrieran los Hechos?, el diay Es impartante que nos proporcions sus datos
la hora. _ personales en caso de no ser una denuncia

: anédnima, los cuales serdn protegidos con
apego a la Lay de Transparencia y Acceso ala

» Elementos da Prueha: en caso de existir 2 gl
algin elemento que puada servir como Informacion Piblica del Estado de México.

prueba, faver de anexarlo en fatocopia,
describirle o indlcar su localizacidn, st
tlene testigos o conoce ofras persenas
afectadas, faver de indicarlo con nombra,
teléfono y domigilio.

+ Datos del Usuaric o Quejeso: Nombre
completo, ~Calle, Nimero Exterlor,
Namere Interior, entre que calles,
Fraccionamlente © Colonia, Cédigo
Postal, Municipie, Estado, Pals, Clave
Lada, Teléfono, Correo Electrénico. Lo
anterior con la finalidad de notiticatle
sobre Ia resolucidn del asunto.

»  Fecha de presenlacién.
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PERSONAS MORALES

L ]

Presantar por escrito:

Datos del Servidor Pdbllca: Nombre,
Puesta, Lugar de Trakajo y Domicilio de fa
Dependencia.

Hechos que desea Donunciar: 2DRénde
acurleran los Hechoa?, lugar especifico,
£Cudndoe ocurrieron fos Hechos?, al dia y
fa hara.

Elementos de Prusba: en caso de existir
algiin elemento gue pueda servir como
prueba, faver de anexarlo en fotocopia,
describirlo o indicar su Iocalizaclén, si
tltane testigos ¢ conoce ofras personas
afectadas, favor da Indicario con nambre,
teléfono y domicilio.

Datos dal Usuario o Quejoso: Nombre
completo, Calle, Namero Exterior,
Namero Interior, entre que calles,
Fraccionamlento o Golonia, Cédigo
Postal, Municipio, Estado, Pals, Clave
t ada, Teléfono, Correc Elsctrdnico. Lo
anterior con la finalidad de nofificarle
sobre |a resolucion del asunto.

Fecha de presentaclén.

]|

Arficulo 3 fraccidén 1X, 85, 96 v 97 de la Ley de
Responsabilidades Administrativas del Estado
de Méxlco y Municipios.

Articula 3 fraccidn IX, 91, 92 y 93 de fa Ley
General de Responsabllidades Administrativas.

Es importante que nos proporcione sus datas
parsonales en casc de no ser una denuncia
andénima, los cuales serin protegidas con
apago ala Ley de Transparencia y Acceso ala
Informacién Fiihlica del Estado de México.

INSTITUCIONES PUBLICAS

Presentar por escrito:

Dates del Servidor Pablico: Nombrs,
Puesto, Lugar de Trabajo y Domicilic de la
Dependencia.

Hechos qua dezea Denunciar: zDdnde
ocurrieron ios Hechos?, lugar especifico,
LCusndo ceurrieron 1o Hechos?, el diay
12 hora,

Elementos de Prueba: en caso da existir
algin elamanto gue pueda servir ¢omo
prueba, favor de anexarlo en fotocopia,
descrlbirle o indicar su localizacion, st
ficne testigos o conoce aotras personas
afectadas, favor de indlcarlo con nombra,
teiéfono y domichlio.

Arliculo 3 fraccidn X, 95, 95 vy 97 da la Ley de
Responsabilidades Administrativas del Estado
de México ¥ Municiplos.

Articulo 3 fracelén IX, 91, 92 y 93 de la Loy
General de Responsabilidades Administrativas.

Es impertante gue nos proporcione sus datos
persanales an c£aso de no ser una denuncia
andénima, los cuales serén protegldos con
apago a ia Ley de Transparencia y Acceso a la
informacidn Pdblica del Estada de México.
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+ Dates del Usuaria o Quajosc: Nombre
completo, Calle, Namere Extarlor,
Niamero Interlor, entre que calles,
Fraccionamlente o Colonla, Cédigo
Postal, Municlplo, Estado, Pais, Clave
Lada, Teléfono, Correc Elsctronico. Lo
anterior con la finalidad de notificarle
sobre la resolucién dal asunta.

»  Fecha de presentacién.”

Gratulte

EN LINEA
TARJETA DE TARJETA DE
EFECTIVO : z (PORTAL DE
”CREDITD DEBITQ PAGOS)

No aplica

MNo aplica

Mo aplica

[-DEPENDENCIATIORGANISMO.:

~UNIDAD ADMINISTRATIVA RESPONSABLE

Cantraloriz Interna Menicipal de Naucaipan

Gontraloria Interna

Tamine Martinez Villarreal

CALLE Av. Juarez

No. INT. ¥ EXT. | 29 edificio B2
i

El Mirador

MUNICIPIC | Naucalpan de Judrez

Lunos a Viernes de 9:00 2 13:30 Hrs.

s

CORRED ELECTRONIC

55 53 60 05 28 No aplica

Ne aplica

socizlsubcontraloriasaclal@gmall.com

OTRAS OFICINAS QUE PRESTAN EL SERVICIO

7 Buzones en diferentes dreas del Municipio

No aplica

CALLE | Noaplica

No. INT. Y EXT. | No apllca

No aplica

MUNICIRFIQ | Mo aplica
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No aplica

A

ELEFONOS™ QRREQ ELECTRONICO
No " .
aplica Ko apllca No apfica No aplica No aplica
No aplica
INFORMACION ADICIONAL

(Puedo reallzar la denuncia sin proporcicnar mis datos personales?

5i, ia denuncia puede realizarse de forma andnima.

4 De qué otra forma puado presentar una denuncia?

Par Correo Electrdnico y Via Telefénica.

¢Puedo realizar la denuncia sin al nombre del servider pablico involutrado?

{ st, narrando los elementos de modo, tiempo ¥ lugar para proceder con la Investigacién
correspondiente. —

TRAMITES O SERVICIOS RELACIONADOS

No aplica

: L VST FECHA DE ACTUALIZACION
Geovglna I“lé]la Ei" zoado Tém_l n"ji,mﬁiqhz Vijlz;%'real
Subcontralora Soclal Contralora [nterna Municipal 10/ 02/ 2020
NOMBRE COMPLETO NOMBRE COMPLETO
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