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ANEXO A FORMULARIO DE DENUNCIA SAN ANTONIO
LOS ANDES
Nombres
Apellidos
Domicilio
Teléfonoy
correo electronico
Medio de Fecha denuncia:
comunicacion
preferente
Calidad del Estudiante
Denunciante (X) Funcionaria(o)
Otro (Especificar)
Individualizacion de
Denunciado (Nombre,
calidad, etc.)
Relatos de los hechos:
Testigos del hecho: Evidencia que acompanfa:

Firma Denunciante



