OFICINA DE LIBRE ACCESO A LA INFORMACION
RNC 4-10-00005-8

08 Julio afio 2024

Al . Seiior
Lenin Amaury Melo Bonilla
Alcalde Municipal
Su Despacho.-

Asunto - Remision de Informe Junio 2024.

Reciba usted un cordial saludo, a la vez que le
remitimos el informe de las solicitudes de informacion
correspondiente  al mes de junio 2024, periodo en el cual se
recibieron solicitudes.

Informacion que se suministra para fines de lugar.

Janelys Santos P m‘;;m_ kgt Wi
Enc. OAIM | ' e
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RNC500000418 '
OFICINA DE ACCESO A LA INFORMACION (OAl)

SOLICITUD DE ACCESO A LA INFORMACION

1. Debe presentar un poder cuando actué en nombre y presentacion de una persona fisica o juridica.
2. Debe pedir acuse de recibo de su solicitud
3. Elaccesoala f!o i6n es gratuito en caso no se requiera la oducclon a la informacion.

No. De solicitud:_{ fecha_ 15[ b 1Y

Nombre del solicitante: A &k@@i ~O. (O IM@; ' VA lA‘\ La 2.1 O

Cedula o Pasaporte No._ [D ¥\~ €S0 1@@‘ N

Nombre de la persona fisica o juridica (anexar poder otorgado para hacer la solicitud de informacion)

Direccion: 12 O a7 QLI-LQ.

Barrio o sector:_13¢ 7.0 \v; c\p--ao?araje:
Teléfono: celular._ B 2.9 H& S ¥g oD

Correo electronico: informacion o datos requeridos:
Uite, Cope O Ues te dp\\ Aerez
Motivo de solicitud: S G\ lA e L ﬁG—M\ ‘{”E—&CL L__i—’\ LELD
Ao Ceode \Ono

Departamento que posee la informacion: h\(‘_’x‘o o \\P €T = (:) ‘L(\(“_._ o
Lugar para recibir la informacion: O t_' ¢ 2 Fex \ bz Gene to Ok\@,__]_g:

Medio para recibir la informacion: (seleccione un medio, marcado con una x)

o personax correo electronico teléfono

AL+ N

' :ﬁ?‘.';yﬂhiifﬁPﬁiﬁﬁ?@ Rifh SAN JUAN
e Roic: UFICINA DE LIBRE ACCESO A LA INFORRICION PUBLICA
Espacio reservado pgra LA QAY- AMRSJ E "ﬁ . LEY 2004

wacica Publica

_ ) LiC, AMGEL VINITID LUNA
Fecha lg (p / H
an

/ Ayuniamiente Municipal de Ris
o . D& ~— Selle, 259, Buarte, ®.5.0. Rep. Dom, « Te 5.689-2636
Solicitud remitida al departamento : AL g i - E-mail: Ayuntamiantorsjitho i o

w

Firma del solici

Enc. C'iaq,m s'f Lilbra Secesa 3 la Inf

Costo por expedicion de documentas/ﬁ DOl
1




RNC500000418 ,
OFICINA DE ACCESO A LA INFORMACION (OAI)

REPUESTA Y DPEM@OSTRACION DE ENTREGA DE LA INFORMACION SOLICITADA
No. De solicitud: 1 6 fecha lk é? [g
Nombre del solicitante: a LD 1M a@?ma q‘/
Cedula o Pasaporte No. (D& l- {_‘)30 Q"' 7 -

Nombre de la persona fisica o juridica (anexar poder otorgado para hacer la solicitud de informacién)

Direccion: Q/uﬂnb\ 24(1/{)\
Barrio o sector: Ja\ ’LQ‘J/M Paraje:
Teléfono: celular: 8 '69— L( & g - S’S- &0

Corrgp electrgnico: 4 mfo:?c fu o dat requendos

Ay a.lt) Al (/51.1

De acuerdo a la Ley General NO. 20-04 del Libre Acceso a lnformaclon Pubhca, Articulo 12 y 13 hacemos
star\lo giguiente; le hassi i

A
T [4 3 .
La fuente de informacion esta contenida en: ‘d é! {1 zm.{ £ ;é A I :(AAZ (2

Altm

irma del solicitante




