
SOLICITUD DE ACCESO DE INFORMACIÓN

Folio Nº

IDENTIFICACIÓN DEL SOLICITANTE
NOMBRES APELLIDO PATERNO APELLIDO MATERNO

RAZÓN SOCIAL

DOMICILIO
CALLE Nº DEPTO. / OFICINA

COMUNA CIUDAD REGIÓN

DATOS DEL CONTACTO
TELÉFONO TELÉFONO MÓVIL E.MAIL

IDENTIFICACIÓN DE LA INFORMACIÓN
Señale claramentela información solicitada, indicando fecha, períodos, materia, unidad de origen, u otra
indicación que ayude a identificar lo solicitado.

FORMATO DE RECEPCIÓN DE LA INFORMACIÓN

FORMATO DIGITAL COPIA PAPEL

FECHA

FIRMA SOLICITANTE

Información relevante para el usuario
1.- La respuesta a su solicitud tiene un plazo máximo de 20 días hábiles. Sin embargo, éste podría ser prorrogado por otros 10 días hábiles
en casos justificados.
2.- La información solicitada se entregará en la forma y por el medio que usted señale, siempre que no signifique un costo excesivo.

COMPROBANTE PARA EL USUARIO
Folio Nº

NOMBRE Y APELLIDOS DEL SOLICITANTE O APODERADO

Pichidegua


