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SOLICITUD DE INFORMACION PUBLICA N 29 015
recua 2. /.0 Y oS
HORA: A).:.
1. DATOS DEL SOLICITANTE.

P3-o<2o WD

2. DOCUMENTO SOLICITADO.
Marque con una “X” la informacidn solicitada

)L Ley Resultado de votaciones
Resolucion Diario de Sesiones
Proyecto de Ley Expediente del

Dictamen de Comision Otros

2.1. Para un mejor servicio completar al menos uno de los datos requeridos:

aNdmero: . NS m TR L

Acapite y/o nombre popular

........................... ... Afio de PromuIgacpién:............_....

3. PREFERENCIA DE ENTREGA.,
Marque con una “X” su preferencia

Copi:a;ﬂs_imme. : Correo electrénico

Copia éptenticada Soporte Magnético (provisto por el ciudadano)
USO.INTERNO n AN,

U
alS O\ 12 3\ NN g i
Funcionario de OAC que recibe la sollcntudRND‘QNAQ‘/A\‘A\""}Flrma ....................................
‘ ——

De conformidad a los articulos 5 y 14 de la Ley N* 5282/14 “Del libre acceso ciudadano a la informacion pﬁblic5 y transparencia
gubernamental”, se remite ésta solicitud a (dependencfa alaque se d_e‘riva) ....... : i
a los efectos correspondientes.- % . i
Recibido por: ' 4 Fecha: fossssessasd]) (o] - LRRREoe SR e

Firma: ...

Gelép.: 021 4145198, 14 de Mage y Quda. Repiblica, Hatl Centual, Ter. Pise



Congreso de la Nacion DIRECCION
Honorable Camara de  Oficina de Atencion

Senadores a la Ciudadania

ACTA DE ENTREGA DE INFORMACION N°...?.if.\./2015

De conformidad a la Solicitud N"..H.H../ZOIS, recibi de la Oficina de Atencion a la Ciudadania la informacidn
solicitada. La misma ha sido proveida en......x..... Ejemplar (es), de la siguiente manera:

Copia simple Copa autenticada E Soporte magnético j '

Y U

Firma del Ciudadano: ..... M

--------------------------
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Aclaracion: ....... %&WWd‘\

USO INTERNO

Firma del Funciopario ‘ggla 0
Aclaracic}n‘:......\.‘.... E9e \ ............................................
Fecha: N‘/C’\’/:‘-“ 5

Hora: .20 O

..........................

AC responsable




