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Persona Natural; PausnennnansaesusussaRNRERaRBNANSY
Apellido Paterno: H aw Apellido Materno:| w-tu Nombres: ﬂ lay cl,\ o A

Persona Juridica:
Razon Social:

Tipo de Documento:

N:|R02)402S | R[(0£02) 4o 25 v | cE] |
IV.- DIRECCION:

TIPO DE ViA: Avenidai| | Jiren:[ | Calle:| | Pasaje:) |  Caretera:| % |  Prolongacion:[ |
Nombre de la via: I C_c.u:(o 2 a5l @ C \mx\m\b = I
N‘delnmuabla::] Blockzz Interior: | | Piso:[ | mz] | Lote: D Km:| | Sector:] |
Tipo de Zona:

Urbanizacion: Pueblo Joven: Unidad Vecinal: Conjunto Habitacional: Asentamiento Humano:

Cooperativa: Residencial: Zona Industrial: Centro Poblado: Caserio :

Asociacion: Grupo: Fundo: Otros (especificar):

Nombredezona: [ ¢ © . ¢ W wl o |

Roferencia: | A 9 \(loweitves Mad  Siatvily A Cotoyepd |
Departamento: | P o | Provincia:| T oy | Distito:| (. o I

Autorizo se me notifique
Teléfonos: |4 S (2 4 g0 | @ sl 03réuz| alsigulantecorreoelgcmnlco LL.;_;_RMM ] |

DECLARO que los datos presentados en el presente formulario los realizo con carécter de DECLARACION JURADA
V.- FUNDAMENTACION DEL PEDIDO :

Vl.- DOCUMENTOS QUE SE ADJUNTAN:
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LUGAR Y FECHA A DEL USUARIO

Para consultas sobre su tramite ingrese a: www.ugelyunguyo@hotmail.com y haga click en: I Documentarlo l o llame al 556143
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