(Gobernacion de i/
Imbabura

SOLICITUD DE ACCESO A LA INFORMACION PUBLICA

Fecha: (sistema/automatico)

Ciudad: (sistema/automatico)

Institucién de la Funcién Ejecutiva: (sistema/automatico)

Autoridad: (sistema/automatico)

IDENTIFICACION DEL SOLICITANTE

Nombre: Apellido:

Cédula No.

Direccion domiciliaria:

Teléfono (fijo o celular):

PETICION CONCRETA:

Identifique de manera clara y concreta la informacion publica que desea solicitar a la institucion:

FORMA DE RECEPCION DE LA INFORMACION SOLICITADA:

Retiro de la informacion en la institucién: I:I

Email:

FORMATO DE ENTREGA:

Copia en papel: | |

cd. [ ]

Formato electronico digital: | | poF [ |
word [ ]
Excel [ ]
otros ||

. ldel ) Nombre de la institucién Solicitud de Acceso a la Informacién Publica
Direccion: Ibarra, Bolivar y Flores Esq. Parque Pedro Moncayo \\
Eelef«lnno: 062 950 815 5 Miristerio
mail: comunigobernacion.imbabura@gmail.com ‘ eric Secretaria Nacional
gobernador.imbabura@miniteriodelinterior.gob.ec del J 6'. de Gestién de la Politica



