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g TR 2 FORMULARIO UNICO DE TRAMITES (F.U.T.)

ohe Education : RM N° 0445-2012-€0
DISTRIBUCION GRATUITA

l.- RESUMEN DE SU PEDIDO:

Solicila_Plaza Vacgile Deserla de AP Pyimava, de o confrdla
“Docenle- 2024 elapa de Eypediedle( Sejum D S.020- 2023 H ivEpy

I.- DEPENDENCIA O AUTORIDAD A QUIEN SE DIRIGE

| ,5850%1. k_@n'rcc-[c;ra de ZC{ UCIE’/( el Collao Tlave
Iii.- DATOS DEL SOLICITANTE: ¥

Persona Natural

Apellido Patemo: A l Coon Apellido Materno : C l(l Ooquemamman (' INumbres: 5 d muon d 9]

Persona Juridica :

Razon Social :

Tipo de Documento:

DN:| p134y38g9 | RUC: | eE |

IV.- DIRECCION: ST o

TIPODE VIA: Avenida: DJirc’m: |:| Calle: D Pasaje I:I Carretera : l:' Prolongacion: | [

Nombre de la via: [

N*de Inmueble: l 1 Block: l I Interior ; | IPiso: l [ Mz: | I Lole: D Km:l | Sector. r I

Tipo de Zona -

Urbanizacion: | ><, Pueblo Joven: Unidad Vecinal : Conjunto Habitacional: Asentamiento Humano:

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

Asociacion: Grupo: Fundo: Otros {especificar) :

Namtre dezona: (Y. Villa del | aq o Y28 [T1-B |

Referencia: | A e:pafdar de la TEZ uvilla clel [&9 o Puno I

Departamento: L (Pu Lo | Provincia: I ? LN o ] Distrito: I P unD I
Autorizo se me notifique

Teléfonos: | 993 308 ey I al siguiente correo electrdnico 30“.“};, e‘[& Covaion ( ) q m a.u Com

DECLARD que los datos presentados en i presente formulario los reafizo con caracter ds DECLARACION JURADA

V.- FUNDAMENTACION DEL PEDIDO :
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Vi.- DOCUMENTOS QUE SE ADJUNTAN:

(. Touldo e Lic . en compu?’aum .z,,,ﬁmmm
2- Thislo de profecorde’ fpucaussy’ f?xumam
2. Diplema dé l’lde;#re .

y oten enitne OJ

Tlave 20 de Febrero cle 2oZY

d LUGAR Y FECHA 1




