
NOMBRE DEL COLONO:

EDAD:_______________

_______________________________________________________________________________________

NOMBRE DEL COLONO:

EDAD:_______________

TIPO Y Nº DOC.

1)

2)

3)

4)

5)

1)

NOMBRE PERSONA 

AUTORIZADA

REGISTRO DE PERSONAS AUTORIZADAS 

A RETIRAR AL COLONO

NOMBRE PERSONA 

AUTORIZADA
PARENTESCO

REGISTRO DE PERSONAS AUTORIZADAS 

A RETIRAR AL COLONO

PARENTESCO TIPO Y Nº DOC.

3)

4)

5)

2)



_______________________________________________________________________________________


