FORMATO UNICO DE TRAMITE
FUT

MUNICIPALIDAD DISTRITAL DE PAUCARA

PAUCARA

N° DE REGISTRO

SENOR ALCALDE DE LA MUNICIPALIDAD DISTRITAL DE PAUCARA

I. DATOS DEL SOLICITANTE Persona Natural [ ]

Persona Juridica [ ]

NOMBRES Y APELLIDOS: ‘

Persona Juridica:

RAZON SOCIAL: |

Tipo y numero de Documento:

DN | RUC: loTRO: |

IIl. DOMICILIO REAL Y/O FISCAL: (AV./CALLE/JIRON/PSJE. [DPTO. /MZ. /LOTE/URB.)

DISTRITO: | | PROVINCIA: DEPARTAMENTO:

N° TEL. CELULAR: | | CORREO ELECTRONICO:

lIl. ASUNTO Y/O INFORMACION SOLICITADA:

IV. DOCUMENTOS QUE SE ADJUNTAN:

S Rl el
—lwo|o|[~]o

V. DECLARACION JURADA

DECLARO QUE LA INFORMACION CONTENIDO EN EL PRESENTE
FORMULARIO ES VERAZ

APELLIDOS Y NOMBRES FIRMA DEL SOLICITANTE/REPRESENTANTE LEGAL

HUELLA DIGITAL

V1. RECEPCION DE LA SOLICITUD (Llenado por mesa de partes de la Municipalidad Distrital de Paucara)

Datos de la solicitud /

Numero de registro de la Solicitud: |

Fecha: ! 1 |

Importante: llenar obligatoria y
claramente los datos con expresién
concreta y precisa del pedido. k




