Formulario

( PR vvirtra.com |

LEY DE LIBRE ACCESO A LA INF ORMACION PUBLICA
DECRETO No. 57-2008

SOLICITUD DE INFORMACION IRTRA
r '
Fecha:

Nombre completo del solicitante: |
Frimar apelida Sequnoo apallide

Frimer nambore Sequndo nomibre

Numero de DPI: Extendido en:

Direceitn:

Teléfono; Corrao electronico;

A que institucion pertenace:

Mativo de |a solicitud:

Informacion solicitada:

| ®

DATOS INTERNOS IRTRA

Remitido a:

Nombra de la persona que recibe:

Fecha de recepcion de solicitud:

Fecha de entrega de la informacion

Firma conforme del solicitante al recibir la informacion

Oficinas Centrales 7a. Avenida 7-24, Zona 9 » 2o. Nivel « Teléfono: 2423-9000 « Ext.; 1251



