Secretariade

Control Comunal
MUNICIPIO DELAMATANZA FORMULARIO POR DUPLICADO

F.27

EXENCION TASA HABILITACION DE COMERCIOS
Art. 53, Inc. h), Pto. 1) - ORDENANZA FISCAL VIGENTE

DECLARACION JURADA
Datos del Titular o Razén Social
NOMBIE Y APEIIHO: e ettt e st st st st e e e b et e e et e s aae st see e e aansesbenbes
o Razén Social
............................................................................................................... CUIT: ettt er v
DOMICHIO REAI: CAllE ettt et et s st sae e s sersebeesbensnann N e
(o To=1 1o F= T H OO RTRRR CPut e
Ubicacidén del Local Nuevo Ubicacién de! Inmueble
Gl e N° __J | l l_
[ Yor= 1 [T =X IR TR CPivnn. i
Que Corresponde a la Nomenclatura Catastral '\ /'
N /
CirCroveneeenee SeC:iiiirennns Manz................. Parci.cceenneens
SUbPArC: ..o Padrén........... ] |_.._
Actividad
RUDIO......c ettt et et et ete b e b e eb e bt e s be b e besbesbesaeeasansaebeesbesbenseaneense sheebesusersensersaessesbenssnnnes
Cantidad de Personal...........ccuue.. Sup. Locali.....cccueuunee MHP.ree Valor Maquinas...............
Pub. y Prop.: Tipo...ccccecvevereeeeecesie s (00 O Pesas y Medidas: TipO....cccceveveeevevvevenecennne
Cantidad Pesas y Medidas: ........cceevvererevsnerennene... Andlisis de Agua: Fecha ......... Y Y
Tachar lo que no
Fecha de inicio de Actividades: .............. S Y S corresponda

Datos del Propietario del Inmueble

NOMBIE Y APEIIIHO .....ceeeieeiee ettt et e te st et e e et et et et eassasebeste e s seasensessesars et ensasesre et s
o Razén Social

DOMICIHIO r€AI CAllE: vttt e et e r e s e s senes [\ SR

(e or=1 [ Tc F=To OO OO TSRS CPo e

El QUE SUSCIIDE .ttt sttt st sttt ettt s st st sa e st es e nnane s en su caracter de

......................................... afirma que los datos consignados en esta DD.JJ. son correctos y completos,

sin omitir ni falsear dato alguno que deba contener, siendo la fiel expresion de la verdad.

Nota: El presente formulario no implica habilitacion, ni reconocimiento de la actividad desarrollada

Recepcionado por:

APEllidO Y NOMDIE: ottt st et st s es et st e seseresneeee [I=T=-] o LTS

Fecha de Recepcion: ................... Y ST Y (Espacio reservado para el Municipio)




