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GOBIERNO DE LA CIUDAD DE BUENOS AIRES
SECRETARIA DE DESCENTRALIZACIÓN

SOLICITUD DE INSCRIPCIÓN COMO PARTICIPANTE EN AUDIENCIAS PÚBLICAS


1.   Número de Inscripción     

2.   Título de la Audiencia Pública en la que desea participar:

Tratamiento del proyecto de integración y transformación para la re-urbanización de la Villa 20.
Lugar: Club Jóvenes Deportistas, sito en la calle Av. Soldado de la Frontera 5236 de la Ciudad de Buenos Aires.
Horario: 12:00 hs.

3. Fecha prevista para la Audiencia Pública en que desea participar: viernes 23 de septiembre 2016 
4. Nombre y Apellido: 

5. Documento Nº:                                                                     Doc. Tipo: 

6. Fecha de nacimiento             /             /                     

7. Dirección: 

8. Teléfono particular:                                       9. correo electrónico: 


10. Carácter en que participa:    a). Ciudadano (persona física)     


                                                   b). Representante de una persona jurídica 

En caso de responder b), indique:   

Nombre: 

Dirección:                                                                                   Teléfono:

11. Interés invocado:

12. Puntos principales previstos para su exposición

13. Fecha:

