£ L FORMULARIO UNICO DE TRAMITES
eomowsowes | EDUCACION F.U.T.
I. RESUMEN DE SU PEDIDO :
Il. DEPENDENCIA O AUTORIDAD A QUIEN SE DIRIGE:
SENOR(A)
Ill. DATOS DEL SOLICITANTE:
Autorizo se me notifique al siguiente correo electronico: . - _ - _ oo
A) Persona Natural:
Apellido Paterno: - - .- ______________ Apellido Materno: _ - __________________ Nombres: - - _____
DNIt - Cargo Actual:_ _ _ ___________________________________ Nivel/Ciclo:- - - - - - o oo
EBR/Inicial - EBR/Primaria-EBR-Secundaria- otro
Centro de Trabajo(l.E.):_ _ _ _ _ _ _ _ _ .
Activo Cesante Particular
Telef./Cel.:_ _ _ _ ________. Email: - - e . I:I I:I I:I
B) Persona Juridica: [C]Nombrado(a) [C] contratado(a)
Razén Social:_ _ _ ____ _____ o _____. RUC:____

Telef/Cel._ ______________._ Email_ ___________ o _____

--------------- Régimen Pensionario:
_______________ (1 19990 [JaFP

] 20530

IV. DIRECCION :

Domicilio Actual (marcar con aspa y especificar):
A) TIpO de Via: I:l Av. []Jirén [Ccalle I:I Pasaje [_]Carretera [ Prolongacién:

Distrito: Provincia:

DECLARO que los datos presentados en el presente formulario los realizo con caracter de DECLARACION JURADA

V. FUNDAMENTACION DEL PEDIDO:

VL. DOCUMENTOS QUE SE ADJUNTAN:

FOLIOS: _ - _ ___ o _______
LUGARY FECHA _ _ _ _ o o o oo oo FIRMADELUSUARIO @ - - -cccmmmmmmmm e e e mmm e mm e e mm ===
VIl. DERIVADO A:
NOTA:
Si requiere el original, sirvase recoger
en mesa de partes de la
Direccion Regional de Educacion de
Tacna, sito en Calana km. 11 (USUARIO)
,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,, FIRMA:

Impresiones DRET
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