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Cobierno Municipal 2021-2024

AXTLA: TERRAZAS

CATALOGO DE SERVICIOS
H. AYUNTAMIENTO DE AXTLA DE TERRAZAS, S.L.P.
ADMINISTRACION 2021-2024

NOMBRE DEL TRAMITE O SERVICIO

CLASIFICACION

PRESTAMO DE LIBROS

TRAMITE SERVICIO

X

DESCRIPCION/OBJETIVO

AREA EN LA QUE SE REALIZA
EL TRAMITE O SERVICIO

S| SE REQUIERE EXPEDIENTE PARA FOTOCOPIAR O

ARCHIVO MUNICIPAL
CALLE 5 DE MAYO ESQ CON CALLE HIDALGO PLANTA
ALTA, ZONA CENTRO, C.P. 79930

Egélélgﬁsm LA BUSQUEDA CON INFORMACION TELEFONO: 489 36 10684
CORREO ELECTRONICO: axtla.ampal@gmail.com
USUARIOS HORARIO DE ATENCION

PERSONAL DEL H. AYUNTAMIENTO.

PERSONA INTERESADA Y APROBADA POR EL H. LUNES A VIERNES DE 8:00 A 15:00 HRS.
AYUNTAMIENTO
FUNDAMENTO JURIDICO MODALIDAD
PRESENCIAL EN LINEA
LEY DEL ARCHIVO DEL ESTADO DE SAN LUIS POTOSI. X
TIEMPO DE RESPUESTA COSTO Dol P'?;':AGéFECTUAR VIGENCIA
1 HORA GRATUITO NO REQUIERE PAGO SIN VIGENCIA

REQUISITOS Y DOCUMENTOS REQUERIDOS

*TRAER ODICIO DIRIJIDO AL SECRETARIO DEL H. AYUNTAMIENTO CON ATENCION AL COORDINADOR DE ARCHIVO

*CREDENCIAL DE ELECTOR DEL SOLICITANTE.

*CREDENCIAL DE EMPLEADO DEL H. AYUNTAMIENTO (ACTUALIZADA)

AREA DE ATENCION A QUEJAS, ACLARACIONES O DENUNCIAS

EN CASO DE NEGATIVA DEL TRAMITE DE SOLICITUDES DE INFQRMACION, PODRA INTERPONER QUEJA O
RECURSO DE REVISION ANTE LA CEGAIP EN EL SIGUIENTE DIRECCION:

AVENIDA REAL DE LOMAS, 1015, PISO 4, TORRE 2, COLONIA LOMAS 42 SECCION,
TELEFONOS: (444) 825-1020 / 825-6468 / 825-2583 / 825-2584 / 246-3085 / 246-2086

CORREO ELECTRONICO: unidad.informacioncegaip@gmail.com; utransparencia@cegaipslp.org.mx

NOMBRE Y CARGO DEL RESPONSABLE DE LA
INFORMACION

Vo. Bo.

C. DALAY YURI ARGUELLES MEDINA
COORDINADOR DE ARCHIVO MUNICIPAL

ING. GREGORIO CRUZ MARTINEZ
PRESIDENTE MUNICIPAL CONSTITUCIONAL

AXTLA DE TERRAZAS




Vale de préslamo archivo de
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AXTLA: TERRAZAS

VALE DE PRESTAMO DOCUMENTAL

Folio
Clasificacion de la informacian Autoriza
Unidad administrativa Enlregd

Fecha de préstamo Fecha de devolucion
DATOS DEL SOLICITANTE
Mombre :
Area de inscripcion ;
Teléfono
Correo electronico:
Tipo de préstama :
DATOS DEL EXPEDIENTE
Clave del expediente Total de fojas Asunto Ubleackies fopogrifica

(pasillo, estante)




