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            Documentación Requerida 

Constancia médica emitida por la institución que proporciona el servicio o médico tratante.

Tarjeta de filiación vigente y copia.

.    ,
    

      
 

Notas

Personal militar: 

Respetuosamente.

Firma de la o el solicitante

1.
2.

Contacto:
Av. Industria Militar 1053, Col. Lomas de Sotelo
Alcaldía Miguel Hidalgo, C.P. 11200 Cd. Mx.
55 21220600
Exts. 1548 y 1549

Instituto de Seguridad Social para las Fuerzas Armadas Mexicanas

Dirección de Prestaciones Sociales y de Salud

Los dato personales recabados en el presente formato serán protegidos, incorporados y tratados en los Sistemas de datos personales 
correspondientes del Instituto de Seguridad Social para las Fuerzas Armadas Mexicanas, en donde el interesado podrá ejercer los derechos de 
acceso y corrección de datos personales ante el mismo. Lo anterior se informa en cumplimiento a los Lineamientos de Protección de Datos 
Personales, publicados en el Diario Oficial de la Federación el 26 de enero del 2017. Este documento es oficial y gratuito, se prohíbe su venta. 
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