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Persona Natural — S
Apellido Paterno: JCAMES Apellido Materno : ﬂ N@U (s Nombres: JHOR RPN g‘
Persona Juridica :

Razon Social :

Tipo de Documento:
DNI:| 76756455 | Ruc: [ | ce [ ]
W-DIRECCION: -~~~ 7" Bl e o gt T : _

TIPO DE VIA: Avenida: | |Jiron: m Calle: D Pasaie: | | Carretera: 54| Prolongacién: L]
Nombre de la via; L AU PavamERICANA

P !nmuebie:[::!Blockz Elnterior: ﬂ lPiso: m Mz:! H Lote: m Km:ﬂ l Sector: I i

Tipu de Zona:

Janizacion; Pueblo Joven: m Umdad Vecmal mconjunto Habitacional: Asentamiento Humano: E _ l
Ceisgarativa: Regidoncial- & pithiol Centro Poblade | Casaiin § sy

[ -t Kermrmirn '
Asociacion: i ] Grupo: ﬂ ﬁ Fundo i f Bovos (especificar) :
Nombre de zona: L PoMBtA  — [SARRID AziRuni —l
Referencia: L ‘,
Departamento: L FPuno j Provincia: L CHucu 110 _E Distrito: L PocatA ﬁ’
Autorizo se me notifique

Teléfonos: L 9949412 83 , ] al siguiente correo electronico : [ ComAn 86 Tames 34 BYmaat. comm 7
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