MODELO DE AUTORIZACION NOTARIAL DE INGRESO A ESTABLECIMIENTO DE
HOSPEDAIJE

(ESTE DOCUMENTO ES SOLO REFERENCIAL. DEBE SER ELABORADO Y OTORGADO POR NOTARIO
PUBLICO, CASO CONTRARIO EL MENOR NO PODRA INGRESAR AL HOTEL)

EN LA CIUDAD DE ,PERU, ALOS () DIiAS DEL MES DE DEL ANO DOS
MIL VEINTISEIS (2026), ANTE MI NOTARIO PUBLICO DE LA PROVINCIA DE
, CON DOCUMENTO NACIONAL DE IDENTIDAD NUMERO , CON OFICIO
NOTARIAL EN , DEL DISTRITO DE ______, PROVINCIA DE , Y DEPARTAMENTO
DE , CON REGISTRO NUMERO DEL COLEGIO DE NOTARIOS DE ==

COMPARECE: DON , DE NACIONALIDAD PERUANA, IDENTIFICADO CON
DOCUMENTO NACIONAL DE IDENTIDAD NUMERO , DE OCUPACION Y
DONA DE NACIONALIDAD PERUANA, IDENTIFICADA CON DOCUMENTO NACIONAL
DE IDENTIDAD NUMERO , DE OCUPACION , AMBOS DE ESTADO CIVIL
CASADO Y CON DOMICILIO EN , DISTRITO DE _____, PROVINCIA DE Y
DEPARTAMENTO DE ; QUIENES POR LA PRESENTE ACTA, MANIFIESTAN EXPRESAMENTE
QUE AUTORIZAN EL INGRESO DE SU MENOR HIJO , IDENTIFICADO CON
DOCUMENTO NACIONAL DE IDENTIDAD NUMERO , DE ANOS DE EDAD, AL
ESTABLECIMIENTO DE HOSPEDAJE ROYAL DECAMERON PUNTA SAL UBICADO EN PUNTA SAL,
TUMBES, EN COMPARNIA DE IDENTIFICADO CON DOCUMENTO NACIONAL DE
IDENTIDAD NUMERO DURANTE LAS FECHAS DE AL DEL ANO 2026,
QUIEN ESTARA A SU CARGO, SERA RESPONSABLE DEL CUIDADO, DEL COMPORTAMIENTO DE
NUESTRO HIJO (A) Y DE TODO CUANTO REQUIERA DURANTE SU ESTADIA. ================

LOS COMPARECIENTES LEEN EL PRESSENTE DOCUMENTO Y DECLARAN BAJO JURAMENTO QUE LA
INFORMACION PROPORCIONADA AL NOTARIO ES VERDADERA Y QUE ASUMEN TODA LA
RESPONSABILIDAD QUE DE ELLA EMANE, SE RATIFICAN EN SU CONTENIDO Y LO FIRMAN E
IMPRIMEN SU HUELLA DACTILAR EN LA FECHA. ===================oooooooooooooooc
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