
NOMBRE: 

DESCRIBA SU SOLICITUD: 

MEDIO DIGITAL: 

DE QUE FORMA DESEA RECIBIR SU LA INFORMACION: 

SOLICITUD: 

FORMULARIO: SOLICITUD DE ACCESO A LA INFORMACION PUBLICA 

PORT 

Guatemala, 

PARA SER ENTREGADA EN NUESTRAS OFICINAS: 

NAL 

0Sy 

ACTUALIZADO A: 2023 

oE PARA 

INFORMACION ADICIONAL NO OBLIGATORIA 

DIRECCION FISICAO DIGITAL PARA RECIBIR NOTIFICACIONES: 

mes 

cORREO ELECTRONICO: 

Informeción Plta 
tAD DE ACCESO A LA INFORMACION PUBLICA 

ENCARGADÀ 

APELLIDO: 

La Asociación Deportiva Nacional de Paracaidismo, se compromete con usted a responderle 
respetuoso en cumplimiento a los Articulos 1., 2. Y 3. De la Ley de Acceso a la Información Pública. 

DIGITAL 

año 

ESTA ASOCIACION SE COMPROMETE CON USTED EN BRINDARLE LA INFORMACIÓN REQUERIDA DENTRo DE LOS 
ESTANDARES ESTABLECIDOS EN LA LEY DE ACCESO A LA INFORMACIÓN PUBLICA EN EL TIEMPO ESTABLECIDO O EN MENOR 

TIEMPO YA QUE PARA NOSOTROS ES MUY IMPORTANTE ATENDER A SU SOLICITUD; POR LO QUE UNICAMENTE 
REQUERIMOS SU APOYO EN QUE AL MOMENTO DE RECIBIR DICHA INFORMACION REQUERIDA PUEDA CONFIRMAR DE 

RECIBID0, PARA TENER LA CERTEZA DE LA RECEPCION. 

IMPRESA 

REQUERIMIENTO No. 29.2 

ACTUALIZACIONES SEGÚN LO ESTABLECIDO EN EL ART. 7 DE LAIP 
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