Formato 1: Solicitud del servicio 1, Sede Central

Sefior(a)

Gerente(a) General del Servicio Nacional de Meteorologia e Hidrologia del Peru

DATOS DEL SOLICITANTE

NOMBRE o
RAZON SOCIAL :

Direccion:

RUC (*):

Teleféno:

E-mail :

Sector o Rubro (*):

Representante (*):

DNI:

(*)Solo completar en caso de ser una persona juridica

INFORMACION REFERENCIAL

Descripcidn del estudio:

Alcance:

SERVICIO 1: Expedicién de informacidn procesada de variables hidrometeorolégicas

Estacion / Area de Interés

Variable Hidrometeoroldgica

Escala (diaria / mensual)

Periodo

Informacion Adicional / Observaciones

| Fecha;|

Firma del Solicitante













