/ S

CopOLICIA
CERTIFICADO DE CONVIVENCIA

1S3 1 D TR , Y CONVIVE con:

APELLIDOS Y NOMBRES NUMERO DOCUMENTO VINCULO

Se expide la presente en la Seccion Atencion al Publico de la
...................................................................... , a solicitud de parte interesada y
al solo efecto de ser presentado ante las autoridades que asi lo requieran, de la

Ciudad de ......ccevvvinnennnnn. , de la Provincia de Misiones, a los........ dias del mes

Solicitante ler Testigo 2do Testigo




