
 

 

 

 

 

 

Guatemala, 
 

 

DEPARTAMENTO CONTROL Y SEGUIMIENTO DE PROYECTOS                                       

SOLICITUD INFORMACION DIGITAL 
 

Por este medio estoy solicitando copia digitalizada de lo siguiente: 
 

 
Supervisora 

 

Proyecto 

solicitado  
 

 

Nombre Supervisor                                                                                                              Año    
      

 
 
        No. Estimación 

Ingeniero Regional        

 

  

No. De Docto(s) 

 

              

Programa(s)  

de Trabajo 

 
 

    

JUSTIFICACION: 

 

 

solicito la 
información: 

 Correo 

          WhatsApp 

USB 

 

 
 
 
 

 
 

 
 

Supervisor                                                                                 Vo.Bo. Regional 
 
 
 
 
 
 
        
Vo.Bo. Sub Dirección Técnica y/o    

Coordinador de Control y  

Seguimiento 
 
 

NOTA: Sin firma y sin sello del Supervisor no procede el trámite de la presente. 
 


