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LEGISLATURA :3555655c
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(ANEXO 1).

DIP. JIMENA YAMIL ARROYO JUAREZ
PRESIDENTA DE LA COMISION PERMANENTE
DE NINEZ, ADOLESCENCIA Y JUVENTUDES
PRESENTE.

Por medio de la presente, me permito solicitar formalmente mi registro para
participar en el Tercer Congreso de las Juventudes, toda vez que cumplo con
los requisitos establecidos en la convocatoria publicada el pasado 23 de julio
del presente afio.
Asimismo, manifiesto que he leido y acepto el aviso de privacidad, y autorizo
el uso de mis datos personales para los fines sefialados en dicho documento.
Para efectos de contacto y notificaciones, proporciono los siguientes datos:

o Numero telefdénico:

o Correo electrénico:
Adicionalmente, declaro que pertenezco a un grupo étnico / grupo en situacion
de vulnerabilidad (seleccione lo que corresponda y especifique):

e Grupo étnico:

e Grupo en situacion de vulnerabilidad:

Sin mas por el momento, agradezco su atencién y quedo a la espera de su
confirmacion.

ATENTAMENTE

nombre y firma del padre, madre o tutor

AVISO DE PRIVACIDAD. - Las Comisiones Permanentes Unidas de Nifiez, Adolescencia y Juventudes y de Democracia y Participacion Ciudadana del
H. Congreso del Estado de Oaxaca, es la responsable del tratamiento de los datos personales solicitados, con motivo del 3er. Congreso de las
Juventudes, que se llevara a cabo el dia 10 de septiembre del afio en curso, en las instalaciones que ocupa la sede del Poder Legislativo Local. Los
datos personales proporcionados seran utilizados exclusivamente para integrar el registro de participantes, expedir constancias, dar seguimiento a
actividades relacionadas con el evento, fines estadisticos y de difusién, asi como generar directorio de contacto para estas Comisiones Permanentes.
No se realizardn transferencias adicionales, salvo aquellas que sean necesarias para atender requerimientos de informacién de una autoridad
competente, que estén debidamente fundadas y motivadas. Asimismo, se aplicaran medidas de seguridad administrativas, técnicas y fisicas para
proteger la informacion. Podra ejercer su derecho de Acceso, Rectificacion, Cancelacion, Oposicion y de Portabilidad (ARCOP), a través de la Unidad
de Transparencia de este H. Congreso del Estado de Oaxaca, ubicada en Calle 14 Oriente Nimero 1, San Raymundo Jalpan, Oaxaca, C.P. 71248, Edificio
Administrativo 3er. Nivel, o bien, mediante la Plataforma Nacional de Transparencia (http:/mwww.plataformadetransparencia.org.mx/), o a través del
correo electrénico unidadtransparencia@congresooaxaca.gob.mx. Adicionalmente, puede consultar el aviso de privacidad integral de este sujeto
obligado en el enlace de acceso siguiente: https://www.congresooaxaca.gob.mx/docs66.congresooaxaca.gob.mx/transparencia/avisos-
privacidad/AVISO_DE_PRIVACIDAD_INTEGRAL.pdf



DIP. JIMENA YAMIL ARROYO JUAREZ
PRESIDENTA DE LA COMISION PERMANENTE DE " I YV|
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LEGISLATURA :3555655c
“2025, Bicentenario de la Primera Constitucion Politica del Estado Libre y Soberano de Oaxaca”.

(ANEXO 1).

(Si es menor de edad)

DIP. JIMENA YAMIL ARROYO JUAREZ
PRESIDENTA DE LA COMISION PERMANENTE
DE NINEZ, ADOLESCENCIA Y JUVENTUDES
PRESENTE.

Por medio de la presente, me permito solicitar formalmente el registro de mi
hija(o) para participar en el Tercer Congreso de las
Juventudes, toda vez que cumple con los requisitos establecidos en la
convocatoria publicada el pasado 23 de julio del presente aino.
Asimismo, manifiesto que he leido y acepto el aviso de privacidad, y autorizo
el uso de mis datos personales y los de mi hija(o) para los fines sefialados en
dicho documento. Para efectos de contacto y notificaciones, proporciono los
siguientes datos:

o Numero telefénico:

o Correo electrénico:
Adicionalmente, declaro que mi hija(o) pertenece al grupo étnico / grupo en
situacion de vulnerabilidad (seleccione lo que corresponda y especifique):

e Grupo étnico:

e Grupo en situacion de vulnerabilidad:

Sin mas por el momento, agradezco su atenciéon y quedo a la espera de su
confirmacion.

ATENTAMENTE

nombre y firma del padre, madre o tutor

AVISO DE PRIVACIDAD. - Las Comisiones Permanentes Unidas de Nifiez, Adolescencia y Juventudes y de Democracia y Participacion Ciudadana del
H. Congreso del Estado de Oaxaca, es la responsable del tratamiento de los datos personales solicitados, con motivo del 3er. Congreso de las
Juventudes, que se llevara a cabo el dia 10 de septiembre del afio en curso, en las instalaciones que ocupa la sede del Poder Legislativo Local. Los
datos personales proporcionados seran utilizados exclusivamente para integrar el registro de participantes, expedir constancias, dar seguimiento a
actividades relacionadas con el evento, fines estadisticos y de difusién, asi como generar directorio de contacto para estas Comisiones Permanentes.
No se realizardn transferencias adicionales, salvo aquellas que sean necesarias para atender requerimientos de informacién de una autoridad
competente, que estén debidamente fundadas y motivadas. Asimismo, se aplicaran medidas de seguridad administrativas, técnicas y fisicas para
proteger la informacion. Podra ejercer su derecho de Acceso, Rectificacion, Cancelacion, Oposicion y de Portabilidad (ARCOP), a través de la Unidad
de Transparencia de este H. Congreso del Estado de Oaxaca, ubicada en Calle 14 Oriente Nimero 1, San Raymundo Jalpan, Oaxaca, C.P. 71248, Edificio
Administrativo 3er. Nivel, o bien, mediante la Plataforma Nacional de Transparencia (http:/mwww.plataformadetransparencia.org.mx/), o a través del
correo electrénico unidadtransparencia@congresooaxaca.gob.mx. Adicionalmente, puede consultar el aviso de privacidad integral de este sujeto
obligado en el enlace de acceso siguiente: https://www.congresooaxaca.gob.mx/docs66.congresooaxaca.gob.mx/transparencia/avisos-
privacidad/AVISO_DE_PRIVACIDAD_INTEGRAL.pdf



