
MUNICIPALIDAD DE LA UNIÓN LEMPIRA 
munilaunionlempira@hotmail.com 

EL GOBIERNO MUNICIPAL DEL CENTENARIO 

 

 

SOLICITUD DE INFORMACION 

 
LUGAR Y FECHA DE SOLICITUD FECHA DE ENTREGA 

  
 

DATOS PERSONALES DEL SOLICITANTE 
NOMBRES APELLIDOS 

  
NUMERO DE IDENTIDAD OCUPACION GENERO 

  M  F  
 

PERSONA JURIDICA 

RAZON O DENOMINACION SOCIAL NOMBRE DEL REPRESENTANTE LEGAL 

  

 

DATOS GENERALES 
DIRECCION EXACTA REFERENCIA DE LA DIRECCION 

  
CORREO ELECTRONICO CELULAR TELEFONO FIJO 

  
 

DESCRPCION DE LA INFORMACION SOLICITADA 
 

 

FORMA EN QUE DESEA LA INFORMACION 

DIGITAL CORREO ELECTRONICO CD 
  

 

 

______________________________________________ 

FIRMA DEL SOLICITANTE 


