“SELLO DE RECEPCION

MUNICIPALIDAD DISTRITAL
DE VENTANILLA

Sub Gerencia de Atencidn al Vecino y Registro Civil

FORMU@.AR!OUNICO DE Solicito:
TRAMITE (FUT)

Dependencia o Autoridad:
Sr.
Alcalde de ia Municipalidad Distrital de Ventanilla

NOMBRE DE L AENTIDAD ALA QUE REPRESENTA.

'DOMICILIO ACTUAL (AV/ CALLE [ JIRON / PSJE.TN° [ DPTO. 1 MZ.{ LOTE | URB. /A K.

| FUNDAMENTACION DE LA SOLICITUD .

 AUTORIZO SE ME NOTIFIQUE EN EL DOMICILIO®

DOCUMENTOS QUE SE ADJONTAN:
1) COPIA DE DNI.

3)
5)
7}
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2o 8 M

=]

IRMA DEL SOLIGITANTE | REPRESEN;
DISTRIBUCION GRATUITA - DISTRIBUCION GRATUITA - DISTRIBUCION GRATUITA - DISTRIBUCION GRATUITA - DISTRIBUCION GRATUITA- DISTRIBUCICN GRATUITA




