ALCALDIA MUNICIPAL DE LEPATERIQUE, F. M.
HONDURAS C. A.
munilepateriquefmhn@gmail.com
TEL. 2778 1171

SE SOLICITA INFORMACION PUBLICA

OFICIAL DE TRASPARENCIA

MUNICIPALIDAD DE LEPATERIQUE, DPTO. F.M.
SU OFICINA

Yo

mayor de edad, ,

, con

domicilio en

J

identificando con la Tarjeta de Identidad No.

v

ante Usted con mi acostumbrado respeto comparezco solicitando se me de la

informacion referente a:

PETICION:

A la Oficial de Transparencia Municipal, pido: Admitir la presente solicitud y
resolverlo de conformidad a lo solicitado, ampardndome en los articulos 4
parrafo Gltimo, 13, 14, 15 de la Ley de Transparencia y Acceso a1a

Informacién Pablica y su Reglamento.

Lepaterique, Dpto. de Francisco Morazan, a los
, del afio dos mil

Solicitante

"UN]DOS Sembrando Esperanza, para COSECHAR Desarrollo”

omar27l10sanchez@gmail.com/Cel: 8884-5128

del mes de



