FISCALIA GENERAL DE CUENTAS

Complete el formulario y preséntelo ante la Oficina Institucional de Administracién de Documentos
de la Fiscalia General de Cuentas.

Complete los campos segun corresponda:

Persona Natural I:I Persona Juridica I:I

Nombre: Nombre completo:

Apellido: Datos de Inscripcién/
R.U.C.:

N.° de cédula: Nombre completo
del representante
legal:

N.° de cédula del
representante legal:

Direccidn residencial o de oficina:

Numero de teléfono:

Correo electronico:

Solicitud:

Fecha de la solicitud:

Firma del solicitante:

Este formulario se hace a fin de darle cumplimiento a la Ley 6 de 2002, en concordancia con la Ley 33 de 2013.



