ANEXO 1

SOLICITUD: INSCRIPCIÓN A PROGRAMA DE ACTUALIZACION

Señor

Jefe del Instituto de Administración Tributaria y Aduanera

Yo,-----------------------------------------------, identificado con el DNI Nº---------------------, en representación de la Agencia de Aduana-------------------------------------, registrada con el Código de Aduana Nº-----------------, acredito ante usted a las siguientes personas que se desempeñan como Auxiliares de Despacho, para que participen en el Programa de Actualización:

	Apellidos y nombres
	DNI
	Registro
	Jurisdicción

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


Asimismo, nos comprometemos a brindar las facilidades necesarias para que el mencionado personal asista al Programa.






Lugar y fecha,-----------------------------------




    --------------------------------------------------------------




    Firma del Representante Legal de la Agencia de Aduana

