5.2.Anexo 2. Ficha de registro

Casa ahierta al izm,

UNWERSIDAE AUTONOMA METROPOLITANA
Unidad Xoechimilco

Unidad para la Prevencion y Atencion de la Violencia de Género (UPAVIG)
Formato Unico de registro ante un posible caso de violencia de género

Llene este formulario con letra legible a partir de los datos con los que cuenta. La informacion recopilada
tiene caracter CONFIDENCIAL de acuerdo con las leyes General y Federal de Transparencia y Acceso a
la Informacién Publica, la Ley General de Proteccién de Datos Personales en Posesion de Sujetos
Obligados, el Reglamento para la Transparencia de la Informacion Universitaria y demas normatividad
aplicable en la materia. Este formato NO CONSTITUYE una denuncia legal. Cumple fines de registro y

seguimiento.

FORMATO UNICO-01

Solicitante

Nombre:
Edad:

Matricula o NOmero econémico:

Division:
Licenciatura:
Posgrado:

Trimestre que cursa:

Domicilio:

Numero telefonico:

Correo electronico:

Sector al que pertenece
Alumnado( ) Personal Académico( ) Personal Administrativo( ) Externo( )

Motivo de solicitud:

Orientacion ()  Apoyo Psicolégico () Apoyo Juridico( ) Acompafiamiento ( )

Breve narraciéon de los hechos

; Desea iniciar el procedimiento institucional que corresponde? Sl () NO ( )

Elaboré

Observaciones
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