FORMULARIO UNICO DE TRAMITES (F.U.T.)
T oeEasm RM N° 0445-2012-ED
DISTRIBUCION GRATUITA

3 Mincreds

I.- RESUMEN DE SU PEDIDO: o=
—<ALTO . DL/M //ACANT E DE‘ @MT,EATO

Il.- DEPENDENCIA O AUTORIDAD A QUIEN SE DIRIGE
SeA DIRETTOLA DE LA VG6el &L COLeAD

|llL.- DATOS DEL SOLICITANTE:

Persona Natural

Apellido Paterno: | BEKAVENT E Apelido Matemo : | MA@ /&R A Nombres: | CAARMIEN €2 DA
Persona Juridica :

Razén Social : Docerr =

Tipo de Documento:

DN O /Y6156 RUC: CE.

IV~ DIRECCION:

TIPO DE VIA: Avenida: E_Z_lJir()n: D Calle:| l Pasaje : I I Carretera:l | Prolongacion: l |
Nombre de la via: Lj,Q, YOS DE YIAYD F3

N°de ,4ueble:|\142 3 IBlock: | llnterior: l ]Piso: l l Mz:I I Lote: |:‘ Km:l:_' 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) :

Nombre de zona: I ﬁ A¢L10 SANTA ﬁ ARL AL I

Referencia: |

Departamento: | £ ¢/ ALO Provincia: l e cble O J Distrito: l LA VE I
' Autorizo se me notifique

Teléfonos: ? 94, X 22 00 al siguiente correo electronico : Y e ”M@ iz, / oI

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

JATA |JACANTE gOR 00 NTRATD Yy 4 JUNFD
DOCym £ L Aces ) DR
10K flogrs g AL

JEP.  NO TZo234F
<. pP . N0 JIGFFZ/3E/FNR

£ , 75. 00O
N Eocjpecliendl  J 945>
DNT 0/ 86275 &

l)/dcyu[,cfa .. pDH-12- 2624 —

Vl.- DOCUMENTOS QUE SE ADJUNTAN:

iy  M19) %))
— DN
- =18
— __ Detltd PACON > LA
TIAVE., OX NosnARs %/2@2,%
3 LUGAR Y FECHA IRMA DEL USUARIO

1 ite i g A X 7 i 3 Consuitas sobre su al
Para consultas sobre su tramite ingrese a ; www.minedu.gob.pe y haga click en ! : i o llame al 6155877 MINEDU




