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Fecha:

Datos del proyecto, programa, taller o actividad

(Escriba el nombre del programa, taller o actividad a realizar)

¢, Qué actividad desea desarrolla
en el CIPRES?
(Breve descripcion)

Objetivo General

CIPRES en donde quiera CIPRES | CIPRES il
implementar el  programa,
proyecto, taller o actividad CIPRES 2 CIPRES IV

. Lunes Jueves
Dias de la semana a - .
: Martes Viernes Horario
implementar — .

Miércoles Sabado

Poblacion a la que se dirige la Numero de personas
actividad a participar

Situacioén de riesgo 0
probleméatica, que su propuesta
busca atender, si es el caso, diga
cual(es)

Alguna mejora o beneficio para la
problematica, que su propuesta
busca atender, si es el caso, diga
cudl(es):

Material de apoyo que requiere paral
la actividad

Datos de contacto

Nombre completo de la
Instituciéon, ONG, Centro Escolar
0 persona que contacta

Nombre de personas que colaboran
(si las hubiere)

Teléfono y correo de contacto

Nombre y firma de la persona
responsable de la actividad

Todo lo anterior, con fundamento en los articulos 2 fraccion I, 1ll; 76 fraccién |, 78; 129, 130 fracciones Il ala VI, 131 fracciones
lalaV, 132 al 135 del Reglamento Orgéanico de la Secretaria de Seguridad Publica del Municipio de Querétaro.

AVISO DE PRIVACIDAD

Si desea conocer nuestro aviso de privacidad integral, lo podra consultar en la pagina de Internet del Municipio de Querétaro
? www.municipiodequeretaro.gob.mx/avisosdeprivacidad/ y a través de los estrados de la Direccién de Prevencién Social o
en el domicilio de cada uno de los Centros Integrales de Prevencion Social.
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