i FORMULARIO| S.A.C.
égm . TRAMITES Y
<IGPJ ¥ VARIOS 04 CIVILES
DATOS DE LA ENTIDAD
Denominacion Tipo de Entidad
Domicilio

Calle Numero |Piso |Dpto.
Localidad Dpto. Cod. Postal Telefono-Fax
Email:

OBJETO DE LA DOCUMENTACION

Si es documentacion para incorporar a un expte. indique el numero del mismo:

DOCUMENTACION ADJUNTA

DATOS DEL PRESENTANTE/AUTORIZADO/GESTOR/APODERADO

Los datos que figuran en este formulario son correctos y surgen de la documentacion que se acompaiia

Apellidos y Nombres del Presentante

Cargo

Domicilio

Teléfonos

FIRMAS DE LOS SOLICITANTES

Firma, Aclaracion y Cargo Solicitante
Firma, Aclaracion y Cargo Solicitante Catamarca,........de .....c.cooeviien. de...........
Catamarca,........de ..........cooeeeinnnn. de...........




