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il DATOS DEL SOLICITANTE:

Farsona Naiural
| . N ’ e N
Apeliido Paterno: M {}(\\’@{; oy Apellido Materno ﬂ oic) Nombres: ‘[”j(?’{?fi/%%/;é
Persona Juridica :
Razon Social .
Tipo de Documento:
o[ FT 9666 | Ruc: { CE.
V.- DIRECCION: .
TiRO DE ViA: ﬁ\venida:{ iJirén: Calle: ] } Pdsa ﬁ i Carretera j l Protongacion: } ]
M~mbre de la via: fyychlo U do
N-de tnmueble: | 7% | Blook: I | Interior: | {Piso: | ;MZ:{ | Loe Ej Km: | | sector l |
Tipo de Zona : :
Urbanizacitn: Pueblo Joven: Unidad Verinal : Con;unto Habitaclonal: Asentamisnto Humano:
Cooperativa: Residencial: Zona Industrial. Cﬁntm Poblado : Casgrlo:
Asociacion Grupo. Fundo; | Lotros {especificar) :
Nombre dezona: | ) fthiiin CUEORIp l
Referencia: !

Departamento:l VUND l Provincia: { P nn

i Distrito: l PunO

Autorizo se me notifique

al siguiente correo electronico :

Teléfonos:

e FUN@AME&? ACION DEL PEDIDO :

DECLARQ que los datos presentados en ef presente formulario fos realizo con carécter de DECLARAGION JURADA
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LUGAR Y FECHA
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