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FORMULARIO ' CODE ‘IMMTE (FUT) UNISTERIO DE EDUC CION

'NIDAD DE GESTION EDUCATIVA LOCALNUNGUYO

UNIDAD DE GESTION EDUCATIVA LOCAL 5 OFICIT ) AD E/ECUTORA 36
YUNGUYO N- 008961 :ﬂFIClN A l}{\!‘lu‘ﬁm LR10
I- RESUMEN DE SU PEDIDO: _4. T/~ 23 JUN 2025 !
SOLICITO PARTICIPAE ENEL PrOCESO DE EEASICNRCION ;
£XPE 5
DOCENTE 5025 1 PO UNLDAD FAMILIAR _REcionay | oNE “-QJ\/'

- DEPENDENCIA O AUTORIDAD A QUIEN SE DIRIGE: 1\ \RECTOR. OE LA WEEL ~\| uNWPf‘b Ny ——

(SELLO) i-*-\J

lll.- DATOS DEL SOLICITANTE: .
Persona Natural: emeiaiaseseenessseenene s
Apellido Paterno:| A7 AR UACH ) | Apellido Materno:| MU aNC B Nombres:[ SU L\ O CESAR
Persona Juridica:
Razén Social:
Tipo de Documento:
DNl 4S©\ 383 © RUC: CE. N
IV.- DIRECCI6N:
TIPO DE ViA: Avenida:[ | Jirén:[ | Calle: (] Pasaje:| |  Carretera: ] Prolongacion: [ |
| Nombre de la via: [ xwom S pNTR cruZ - B
N* de Inmueble: Block: | Interior; Piso:| | Mz[ ] Lote: Km:| ] Sector:[ |
Tipo de Zona:
Urbanizacién: Pueblo Joven: Unidad Vecinal: Conjunto Habitacional; Asentamiento Humano:
Cooperativa: Residencial: Zona Industrial; Centro Poblado: Caserio:
Asociacion: Grupo: Fundo: Otros (especificar):
Nombre de zona: | |
Referencia: L sSAn06 CHINU MPBNY |
Departamento: | Pun © | Provincla: | v ynjGuY © | Distrito: [ YUN GUYC |
: Autorizo se me notifique
Teléfonos: | 5 183 2329 | ] al siguiente correo olecironico: _C_____h_@eso.f adeshua i@ he d mad| - com_|

DECLARO que los datos prasentados en el presente formulario los realizo con caracter de DECLARACION JURADA
V.- FUNDAMENTACI6N DEL PEDIDO :

QUE , TEMIENDO coNOC\MVENTO  pEL PROCES O pr REASIE NACIDN
DOCENTE =225 ; SOWCTO PARTICLPAR _EN £l PROCESO  OF
REAS\G B LGN DOCENTE 7375 ¢ Poft UNIDAD  FAMILIAI |, €N
_ b FTAPH REGLONML |, cONCORME  EW LA RM NO0SY -202 S (INEQ U
: Yy __QEmps NOR MAS LLGENTES , PUESTO () ye cumPLO
col  to0os Los REQUISITOS  DE  QACUERDO A LA NORMATI LA

VI.- DOCUMENTOS QUE SE ADJUNTAN:

J- cofls oN| ‘

2. INFORME ESCRIATONRARLY

3= ANEROG ©T , o g

Y- oD DE Comilin  pLRECTO CoN i 4

MUNEY O, 34 uNL0 D8 2025,
LUGAR Y FECHA FIRMA DEL USUARIO

Para consullas sobre su tramite ingrese a: www.ugelyunguyo.edu.pe l 0 llame al 556143







