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.-/ DEL ECUADOR Régimen Especial de Galapagos
FORMULARIO CGREG-05-06-03
Ciudad:
Fecha:

TRAMITE PARA AUTORIZACION DE SALIDA DE VEHICULO AEREO DE GALAPAGOS PERTENECIENTE A

ACTIVIDADES VARIAS

NOTAS:

a) El costo del tramite para reingreso de vehiculos es gratuito.

b) Lea detenidamente este formulario, llene todos los casilleros con la informacidn solicitada.

c) Lainformacion proporcionada en este formulario sera sujeta a verificacion.

d) Unavezllenado el formulario, firmar y entregar en la ventanilla Gnica del CGREG para iniciar el tramite.

1. INFORMACION DEL SOLICITANTE

CEDULA CIUDADANIA*: APELLIDOS*: NOMBRES*:
CARNET DE RESIDENCIA PERMANENTE*: CORREO ELECTRONICO*:

NUMERO DE HUELLA DACTILAR*: NUMERO DE CERTIFICADO DE VOTACION*:
ESTADO CIVIL*: DIRECCION DEL DOMICILIO*:

TIPO DE PERSONA (seleccione una opcién):

Natural

Juridica

Direccion: Av. Perimetral, Interseccion: Martha Bucaram y 12 de Febrero
Codigo postal: 200101/ G E ;
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2. INFORMACION DEL REPRESENTANTE LEGAL (En caso de persona juridica)

CEDULA CIUDADANIA*: APELLIDOS*:

CARNET DE RESIDENCIA PERMANENTE*:

NUMERO DE HUELLA DACTILAR*:

NOMBRE DE LA INSTITUCION U ORGANIZACION*:

RAZON SOCIAL DE LA INSTITUCION U ORGANIZACION*:

3. INFORMACION DEL VEHICULO A SALIR
MARCA*: CLASE*:

MOTOR*:

MATRICULA*

CORREO ELECTRONICO*:

NOMBRES*:

TELEFONO*:

NUMERO DE CERTIFICADO DE VOTACION*:

NUMERO DE RUC*:

DIRECCION DE LA INSTITUCION*:

MODELO*:

SERIE*:

ACTIVIDAD*:

MOTIVO DE SALIDA DEL VEHICULO

REEMPLAZO
REPARACION

SALIDA VOLUNTARIA

4. REQUISITOS PARA ADJUNTAR

a) Copia de la Autorizacidn de ingreso a la provincia de Galapagos.

b) Copia de la Matricula vigente del vehiculo aéreo.

c) Copia del nombramiento del Representante Legal, en caso de persona juridica.
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~—  REPUBLICA Consejo de Gobierno del
DEL ECUADOR Régimen Especial de Galapagos

Declaro bajo juramento que los datos consignados en el presente formulario reflejan la realidad y autorizo al CGREG a verificar el

contenido de esta declaracion en cualquier momento, al tiempo que me sujeto, a las sanciones previstas en la ley en caso de falsedad

o perjurio.

Firma atentamente,

Solicitante
Nombres Completos:
Cédula:

Direccion: Av. Perimetral, Interseccion: Martha Bucaram y 12 de Febrero

Codigo postal: 200101/ Galapagos, Ecuador H NEVO
Teléfono: +593-5 370 6290 / +593-5 370 6329 EMWR
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