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Solicitud de Acceso a la Herramienta de 
Identificación de Subvenciones Federales 

 

La Herramienta de Identificación fue desarrollada para automatizar los esfuerzos de 
identificación de subvenciones. La misma está disponible de forma gratuita para su agencia 
u organización. Deberá contar con credenciales al momento de iniciar su sesión.  
 
Para solicitar acceso a la Herramienta de Identificación de Subvenciones Federales, debe 
completar y enviar este formulario al siguiente correo electrónico: info.FF@ogp.pr.gov 
 
Una vez recibida su solicitud, nuestro equipo se pondrá en contacto con usted para 
completar el proceso de registro.  
 
De necesitar asistencia adicional, envíe su información de contacto al siguiente correo 
electrónico: info.FF@ogp.pr.gov, y nuestro equipo se comunicará para discutir los próximos 
pasos. 
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Agencia 
 
Municipio 
 
Otro (especifique) 
__________________ 
 

  
 

 

 

Información Personal 
 
 

Nombre:                                                                                                                      Fecha: 
 
 
 
Puesto:                                          Dirección de Correo Electrónico: 
 
 
 

Información de la Agencia u Organización 
 

Nombre de la Agencia, Municipio u Organización: 
 
____________________________________________________________________________________________________                                                                                                                    
 
 
Acrónimo de la Agencia: __________________                              Tipo de Organización: 
 
 
 
 
 
 
Cuéntenos acerca de su organización y los tipos de financiamientos de subvenciones federales que le 
gustaría solicitar: 
 
____________________________________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________________________________ 
 
 
¿Estaría interesado en participar en un grupo de networking? 
 

Nombre 

  
 
  

Inicial Apellido MM/DD/YYYY 

Sí 
 No 
 


