VY

FECHA:

DIRECCION NACIONAL DE MENSURAS CATASTRALES
FORMULARIO ACTA HITO

- -120

Dia Mes Ao

NUMERO DE AUTORIZACION

1. Direccion de Mensuras Competente

© Tribunales

® Regional Central

© Regional Este

¢ Regional Noreste

o Regional Norte

2. Informacion del Agrimensor

Nombre(s): Apellido(s):
Cédula: No. de colegiatura:
Celular: Teléfono:
Correo Electronico*:
3. Datos del Propietario
Nombre(s): Apellido(s):
Ceédula:
Celular: Teléfono:
Correo Electrénico*:
4. Designacion de Origen
NUumero Estacion Resultante Materializacion

FO - DNMC - 003

Firma del Agrimensor

Pagina 1

VERSION 0


https://ji.gob.do/

