5 p
DA ;5/./

>agesic T

Rertiniica Oumiesean ne Unoeoay

REVOCACION DE LECTORES Y/O BAJA DE SUSCRIPCION A ENTIDAD

Por el presente formulario se solicita la revocacién de los lectores designados o la de-suscripcién del domicilio
electrénico a la entidad que se declara.

DIA | MES | ANO

DATOS DEL DOMICILIO ELECTRONICO

Tipo de Domicilio*

Nombre o Denominacién

Tipo de Documento

Pais emisor del Documento

Numero de Documento

Direccion

Domicilio fisico

Localidad | Departamento

Correo electrénico

Teléfono de contacto

*Tipo de Domicilio: “Persona Fisica”, “Persona Juridica/Empresa Unipersonal” o “Entidad”.

BAJA DE SUSCRIPCION A ENTIDAD

Completar Unicamente en caso de querer desvincular totalmente la suscripcién del domicilio electronico a
una Entidad.

Entidad

REVOCACION DE LECTORES

Completar Gnicamente en caso de querer desvincular lectores del domicilio electrénico, para que éstos no
accedan a leer las notificaciones y comunicaciones electrénicas recibidas. Detallar la Entidad de la cual
desea desvincular a los lectores.

. Tipo de Pais de origen del NUmero de Entidad
Nombres Apzlins Documento Documento Documento Publica

PRIMERO. Por intermedio del presente se solicita la baja de suscripcién a la entidad declarada y/o la revocacion de
designacion de los lectores sefialados en el presente formulario.

SEGUNDO. El firmante declara conocer y aceptar que: a) en caso de de-suscripcién de domicilio, las notificaciones y
comunicaciones correspondientes se realizaran en el domicilio fisico declarado ante la entidad en el presente
formulario, salvo que el titular contara con un domicilio constituido para tramites particulares, en cuyo caso sera
notificado en este Ultimo; b) en caso de que se revoquen todos los lectores asignados para acceder a las
notificaciones de una entidad, el domicilio electrénico quedara inactivo hasta tanto se designen nuevos lectores,
realizandose las notificaciones y comunicaciones posteriores a la revocacion, al domicilio declarado en el presente.
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TERCERQO. El firmante declara conocer y aceptar que la de-suscripcién de domicilio o la baja total de lectores no se

entenderan efectivizadas hasta tanto no se haya cumplido con la totalidad de las notificaciones pendientes por parte
del organismo declarado.

CUARTO. La de-suscripcion de lectores al domicilio no implica la baja de los usuarios del Estado de dichos lectores,
quienes deberan efectuar el tramite correspondiente, en su caso.

Firma Representante Legal

Aclaraciéon de Firma
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