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FORMULARIO DE SOLICITUD DE INFORMACIÓN PÚBLICA 

 

1 Entregue personalmente el formulario de solicitud de la información

2 Entregue la autorización de representación y su identificación o documento de identidad si es el titular de la solicitud

3 Pida el acuse recibo de su solicitud de información

4 El acceso público a la información es gratuito, en tanto no se requiera la reproducción de la misma.

Tipo de Solicitud Fecha:

Tipo de Solicitante No. De Solicitud:

Nombre del Solicitante:

No. RNC, Cédula de Identidad y E lectoral o Pasaporte:

Dirección:

Teléfono(s):

WhatsApp (s):

Correo E lectrónico:

Firma solicitante Fecha entrega

Autoridad Pública que posee la información:

Solicitud remitida a la siguiente institución competente:

Costo expedic ión de docum entos RD$: Costo por Ley Tributaria RD$:

Día/  Mes/   Año

IMPORTANTE

4. USO Y MOTIVO DE LA SOLICITUD

6. ESPACIO RESERVADO A LA OAIM

5. FORMAS Y MEDIOS PARA RECIBIR LA INFORMACIÓN

Indique vía para recibir información: entrega personal en la institución, correo electrónico, whatsapp, otros (cuál otro)

Observaciones:

Anexar autorización de representación de solicitud o documento de identidad si es el titular de la solicitud

1. DATOS DEL SOLICITANTE DE LA INFORMACIÓN PUBLICA

Especificar formato de información; fotos grabación, documento escrito, publicación, otros (indique cuál otro)

Presencial

P. Jurídica

Virtual

P. Física

2. TIPO DE INFORMACION SOLICITADA

3. FORMATO DE LA INFORMACIÓN REQUERIDA

Nombre persona física o juríd ica representada: 

 

 

 

 

 

 

 

 

  


