COORDINACION DE ADULTO MAYOR

Caso en el que se da: A SOLICITUD DEL INTERESADO.
© Informacion
Objetivo:
v

Buscarles el pertenecer al programa de empacadores voluntarios del adulto
mayor en los centros comerciales de nuestra ciudad.

v Mejorar su calidad de vida al tener una ocupacion y asi obtener beneficios
para ellos y sus familias.
Requisitos:

v' copia de acta de nacimiento.

v' copia de credencial de elector.

v' copia de comprobante de domicilio.
v' fotografia.

v numero de telefono.

Formas de tramitarse:

v De manera presencial por parte del interesado.

E Responsable: Roberto Rios
Tiempos de respuesta: 1 a2 dias.

Vigencia: Durante el periodo de la actual Administracion.

Costo: gratuito.

%\ Horario: 8 am — 4 pm.

Lugar: DIF Municipal.
Ubicacién: Monterrey #1410 col. Country House.
Teléfono: 87877831333 / 7830556

Correo electrénico:

(.
* Fundamento legal:

v' Articulos 1, 2, 3, 6 y 8 fraccion | del Reglamento de Desarrollo Social del

Municipio de Piedras Negras.

de Zaragoza.

Articulo 30 de la Ley de Asistencia Social y Proteccion de Derechos del Estado de Coahuila


https://www.torreon.gob.mx/InfoTramite.php?tramite=d5ee983c-eda1-11ea-b289-0050569888fd&dependencia=0369dcf1-e31e-11ea-bebf-0050569888fd&profile

