
 

FECHA: _________________ 

SOLICUTUD NO.: _________________ 

 

SOLICITANTE: __________________________________________________________________ 

TIPO DE DOCUMENTO: _________________________ DOCUMENTO NO.: _________________  

DIRECCION: ___________________________________________________________________, 

_____________________________________________________________________________ 

TELEFONO: ______________________ E-MAIL: ______________________________________ 
 

TIPO DE INFORMACION REQUERIDA:  

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________ 
 

MOTIVACION DE LA SOLICITUD: 

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________ 
 

DEPARTAMENTO O AUTORIDAD PUBLICA QUE POSEE LA INFORMACION: 

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________ 
 

FORMATO PARA RECIBIR LA INFORMACION: _________________________________________ 

MEDIO PARA RECIBIR LA INFORMACION: ____________________________________________ 

 

__________________________ 

FIRMA DEL SOLICITANTE 

 

RESERVADO PARA LA OAI: 

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________ 

 

COSTO POR SOLICITUD DEL DOCUMENTO IMPRESO: ____________ 


