
INSTITUTO DE EDUCACION SUPERIOR TECNOLOGICO PUBLICO   

"LUIS NEGREIROS VEGA"

  Av./ Jr./Calle/Psje.:   Nro.: Of.: Int.:

  Mza.:  Lote: Urbanización:

Teléfono: Fax: Celular:

  RECIBO DE INGRESOS PROPIOS Nº

  PAPELETA DE DEPÓSITO:

http: //www.iestpluisnegreiros.edu.pe         

S U M I L L A:

S E L L O     D E    R E C E P C I O N    D E                      

M E S A    D E     P A R T E S

D I R E C C I O N   D E L    IESTP. "L U I S   N E G R E I R O S   V E G A"

  Distrito:

DEPENDENCIA AUTORIZADA A QUIEN SE DIRIGE

R.U.C. (Llenar si es persona natural

o persona jurídica, según corresponda)

(Llenar si es persona jurídica, si corresponde)

DOMICILIO DEL USUARIO O DOMICILIO LEGAL

FUNDAMENTACION DEL PEDIDO

  Semestre:

C  A  R  G  O

S U M I L L A :

DATOS DE IDENTIFICACION DEL SOLICITANTE:

DOCUMENTOS QUE SE ADJUNTAN

  San Martín de Porres, …………. de ………………………………… de 202...

  OTROS 

D.N. Nº (Llenar si es persona natural)
CARGO ACTUAL

Sello y firma del representante legal o de la persona natural

FUNDAMENTACION DEL PEDIDO:

 R.M. Nº0195-2005-ED

FORMULARIO UNICO DE TRAMITE (F.U.T.)
(Debe ser llenado con letra legible o imprenta)

Turno:

Correo electrónico:

DATOS DE IDENTIFICACIÓN  DEL SOLICITANTE 

 APELLIDOS Y NOMBRES COMPLETOS SI ES PERSONA NATURAL / RAZÓN O DENOMINACIÓN SOCIAL SI ES PERSONA JURÍDICA  (Según corresponda)

  Especialidad:


