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I.- DEPENDENCIA O AUTORIDAD A QUIEN SE DIRIGE
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.- DATOS DEL SOLICITANTE:

Persona Natural

Apellido Paterno: | /Zocobver Apellido Materno : Ceondosi Nombres: |Miviem 1 ag oth
Persona Juridica :
Razén Social

Tipo de Documento:

DNI:| H2IG95847 RUC: CE.
IV.- DIRECCION:
TIPO DE VIA: Avenida: I::IJirén: E Calle: | ] Pasaje : | | Carretera : | | Prolongacion: | |
Nombre de la via: I Xe. Glomon  Caslilla nN® a0
N-. ,.ﬂmueblezl - I Block: I - l!nseréor: ]7‘ lPisa: I - l Mz: I = l Lote: E Km: EI Seclor: l:l
Tipo de Zona :
Urbanizacion: ~ Pueblo Joven: | ~ | Unidad Vecinai: Conjun!o Habitacional: — | Asentamiento Humano: =
Cooperativa: | — Residencial: | - | Zona Industrial: Centro Poblado : —| Caserio: -
Asaciacion: 7 Grupo: - | Fundo: | - |otros (especificar) : -
Nombre de zona: | I
Referencia: l A decs coedies de le pleze de acmag I
Departamento: ! ’P U o Provincia: l EL collcoO I Distrito: [ Tlave
Autorizo se me notifique
Felfonos: 7608543\ al siguiente correo electronico: . 9 odhe @L‘?”?C“: Y
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Tlove 23 de Abni del 2024 %

{ LUGAR Y FECHA ] ( " FIRMA DEL USUARIO |

Para consultas sobre su tramite ingrese a ; www.minedu.gob.pe y haga dlick en: ?%’“E’“i—l o llame al 6155877 MINEDU




