
CONGRESO DE LA CIUDAD DE MÉXICO 
III LEGISLATURA 
COMISIONES UNIDAS DE INCLUSIÓN, BIENESTAR SOCIAL 
Y EXIGIBILIDAD DE DERECHOS SOCIALES Y DE  
IGUALDAD DE GÉNERO 

FORMATO DE AUTORIZACIÓN DEL PADRE/MADRE, TUTOR O REPRESENTANTE LEGAL 
DE LA NIÑA, NIÑO O ADOLESCENTE QUE DESEA PARTICIPAR EN LA ETAPA PREVIA DE 

LA CONSULTA SOBRE EL SISTEMA DE CUIDADOS DE LA CIUDAD DE MÉXICO. 
  
  
                                                         ​  

a de de 2025 

(1) (2) (3) (4) 

  
Comisiones Unidas de Inclusión, Bienestar Social y Exigibilidad de Derechos 
Sociales y de Igualdad de Género del Congreso de la Ciudad de México, 
Presente 
  
  
Por este conducto, autorizo la participación de 
____________________________________________________________ (5) en la etapa previa de la 
consulta sobre el Sistema de Cuidados de la Ciudad de México, a través del llenado del 
presente formulario.  
  
 
Nombre de quien otorga la autorización: 
_______________________________________________________ (7) 
  
Relación con el menor (8): 

·   ​ Soy su padre o madre y ejerzo patria potestad □ 
·   ​ Ejerzo la patria potestad, pero no soy el padre o la madre de la niña, niño o 

adolescente □ 
·   ​ Soy tutor del menor de la niña, niño o adolescente □ 
·   ​ Tengo la representación legal de la niña, niño o  adolescente □ 

  
Datos de contacto (9): 

·   ​ Correo electrónico: __________________________________________ 
·   ​ Teléfono fijo o celular con clave lada: ________________________________________ 

  
  
 

_____________________________________________________ (10) 

Firma de quien otorga la autorización 
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III LEGISLATURA 
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Instrucciones de llenado: 
   
Por favor, proporcione la siguiente información en los espacios en blanco: 
  
(1) Ciudad y entidad federativa. 
(2) Día. 
(3) Mes. 
(4) Año. 
(5) Nombre de la niña, niño o adolescente interesado en participar en la etapa previa de la 
consulta. 
(6) Nombre de la persona que otorga la autorización para la participación del menor en la etapa 
previa de la consulta y quien requisita y firma la carta o formato de autorización. 
(7) Relación de la niña, niño o adolescente con la persona que autoriza su participación en la 
etapa previa de la consulta. Solo se podrá indicar una de las opciones. 
(8) Se podrá proporcionar uno o los dos datos de contacto que se solicitan. Se recomienda 
proporcionar tanto correo electrónico como un número telefónico, para facilitar el contacto. 
(9) El formato debe estar debidamente firmado por quien autoriza la participación del menor en 
el Concurso. 
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