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FORMATO
SOLICITUD DE COPIAS CERTIFICADAS

Quito, (dd/mm/aa)

Sefior(a)

Presidente del
CACESEN su
Despacho.

De mi consideracion:

Yo (Colocar nombres y apellidos completos), portador(a) del documento de identidad No (Poner el nimero de
la cédula de ciudadania o pasaporte), por mis propios derechos y en el marco de lo establecido en el
Articulo 61 y 62 de la Regla Técnica Nacional para la Organizacién y Mantenimiento de los
Archivos Puablicos, me permito solicitar copia(s) certificada(s) del o los siguientes documentos
(Determinar de forma concreta el o los documentos a emitirse en copias certificadas y la ubicacion de los mismos)

La o las copias certificadas requeridas podran ser enviadas a la siguiente direccién (Procurar ponerla
direccion exacta y referencias de facil ubicacion): o retiradas personalmente.

Cordialmente

Firma

Nombres y apellidos completos...........................
Ndmero de documento de identidad.....................
TeIEfONOS: ..o
Correo electroniCo: .....ccovveinii i
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