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OFICINA DE LIBRE ACCESO A LA INFORMACION

RNC 4-10-00005-8
05 febrero afio 2026
Al : Seiior
Lenin Amaury Melo Bonilla
Alcalde Municipal
Su Despacho.-
Asunto : Remisidn de Informe enero 2026.

Reciba usted un cordial saludo, a la vez que le
remitimos el informe de las solicitudes de informacion
correspondiente al mes de enero 2026, periodo en el cual se recibieron
dos (02) solicitudes.

Informacién que se suministra para fines de lugar.

Atentamente,

bo.15

anelys Santos Pérez
Enc. OAIM
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e %mzmm Mnicipal do Pio Han
RNC 4-10-00005-8
(Gestion 2024-2028)
Oficina de libre acceso a la informacion publica

Informe mes de enero del afio 2026

Ciudadano Fecha de Informacié6n de solicitud Viade la Area de competencia Fecha de Prorroga
solicitante solicitud solicitud entrega excepciona
(plazo de
los 10 dias)
Eduard Guzman | 12/01/202 | Relacion de los ultimos 2 afios de | Libre Accesoa | Dpto. Comprasy 28/01/2026
6 compra de piezas, para las | laInformacion | Contrataciones
maquinarias pesadas, facturas y
ordenes de compras.
Leonardo Garcia | 16/01/202 | Listado nombre y teléfonos de las | Libre Acceso a | Consejo de Regidores | 16/01/2026
6 juntas de vecinos del Municipio | la Informacién

Ayuntamiento Municipal de Rio San Juan
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RNC 4-10-00005-8

OFICINA DE ACCESO A LA INFORMACION (OAI)
SOLICITUD DE ACCESO A LA INFORMACION

1. Debe presentar un poder cuando actie en nombre y presentacion de una persona fisica o
juridica.

2. Debe pedir acuse de recibo de su solicitud.

3. Elaccesoala infonn/cién es gratuito, en caso no se requie7 la produccion a la informacion.

No. De solicitud: {7 } ‘-'7Lb Fecha 12 /01 J 202;:
Nombre del solicitante: EJM.M( &13 rv&:'\

Cedula o Pasaporte No.:_ (%) -000|2 4 [- 2]

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

Direccion: AAUVORV M‘— dﬂ'

Barrio o sector: A’WQI/o Q,maO’e Paraje:

Teléfono: Celular: £29 - Skl - w%F

Correo electronico: ' 7 Informacién o datos requeridos:

Relecast de o qu 2_Aigs do Compts do preza; pore
CompLa -
Motivo de solicitud: d‘V\ yy\.ma,uo\& ‘{wa, raae ,() v T o
94 \Landod.

Departamento que posee la informacion: . ()/{f) M\lp " 5 R e
Lugar para recibir la informacién: ‘i ‘ Jd oA Ly

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

l/ persona correo electronico teléfono

().

Firma Wﬁcitante

Espacio reser1 0 parg LA OAY-AMRSJ
Fecha: 1L .

Solicitud remmda al departamento:
Costo por expedicion de documentos: #f - .
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RNC 4-10-00005-8
OFICINA DE ACCESO A LA INFORMACION (OAI)

RESPUESTA Y DEMOSTRACION DE ENTREGA DE LA INFORMACION SOLICITADA

No. De solicitud: Ol /Z/é Fecha 7,?/ /Zé
Nombre del solicitante: w 6/(/‘1,.,/1/14/

Cedula o Pasaporte No.: OY{ -H L2 .9 I - é

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

informacion)

Direccién: 4414,6 00 iﬁ [:)'

Barrio o sector: Paraje:

Teléfono: %’gq' ﬂ b - %ZX/ Celular:

Correo electronico: Informacion o datos requeridos:

De acuerdo a la Ley General NO. 20-04 del Libre Acceso a Informacion Pablica, Articulo 12y 13
hacemos constar lo siguiente, lgha sido entregada la informacion la informacién solicitada por medio
I WS

| funcionario
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RNC 4-10-00005-8

OFICINA DE ACCESO A LA INFORMACION (OAI)
SOLICITUD DE ACCESO A LA INFORMACION

1. Debe presentar un poder cuando actiie en nombre y presentacion de una persona fisica o
juridica.
2. Debe pedir acuse de recibo de su solicitud.

3. Elacceso a la informagion eg gratuito, en caso no se requiere la produccion a la informacion.
No. De solicitud: ) 2. [ { 2Z{ Fecha <01~ ZOZQ

Nombre del solicitante: :

Cedulao Pasaporte No-QB[-0002297-2.

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

informacion)
——
Direccion: 3() dle rMe_:Ho H#AZ
Barrio o sector: Paraje:

Teléfono: 809 589 2283 Celular: 849 - 260-2786
Correo electrénico:lagz IDB{ ,IGISZQ yg) 100, COM Informacion o datos requeridos:

Q ’

7

jan Jurtas Je Vebines de Rio San Juan

Motivo de solicitud: 7 neA r/ Tven Ao

; s o
Departamento que posee la informacion: M&[&jﬁﬁm—

o Oy

g in - .ip Cc
Lugar para recibir la informacion: o
Medio para recibir la informacion: (seleccione un medio, marcado con una x)

X _persona correo electronico teléfono
8\ 4

Firma del solicitante

Espacio resefvado para LA OAY-AMRSJ

Fecha: |(p Y- '
Solicitud remitida al departamento:
Costo por expedicion de documentos: . .
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RNC 4-10-00005-8
OFICINA DE ACCESO A LA INFORMACION (OAI)

RESPUESTA Y DEMOSTRACION DE ENTREGA DE LA INFO CION SOLICITADA

No. De solicitud: ()7. ( /Z—é Fecha zé/ Lé
Nombre del sohcnantew 6 QAL m

Cedula o Pasaporte No.: Oa’/ =42, 'Z_,ZQ-?—”Z/

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

informacion)
Direccion: S’f) d ¢ na Wp,,}ilﬁl/ 2y
Barrio o sector: Paraje:

Teléfono: gm-S&’gl S ZL&% Celular:

~

Correo electronico: @ggﬁg_%ﬁg;l@]_%_ﬁw Informacion o datos requeridos:

St PAOAL ok Mﬂ‘/m{y[a Dmmlmé

De acuerdo a la Ley Genera] NO 20-04 del Libre Acceso a Informacion Publica, Articulo 12y 13
hacemos constar lo sigui ldo entregada la informacion la informacion solicitada por medio

_Drunu, A,

Nada Jo ks

Fifma y sello del funcionario
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