SOLICITUD

IMPUESTO A LA RENTA DE LAS PERSONAS FiSICAS
IMPUESTO DE ASISTENCIA A LA SEGURIDAD SOCIAL
DEVOLUCION RESIDENTES EXTERIOR

DGI

DIRECCION
GEMERAL
I MAPOSTTIVA

RUBRO 1 - IDENTIFICACION

N° DE IDENTIFICACION!
PERIODO DIA | MES ANO
NOMBRE o DESDE
DENOMINACION
HASTA
CALLE NUMERO . APTO.
DOMICILIO COMPLEMENTO CIUDAD .E‘Elﬁi. PAIS
COD. POSTAL TELEFONO CORREO ELECTRONICO
RUBRO 2 - EJERCICIOS POR LOS QUE SOLICITA DEVOLUCION
RUBRO 3 - CUENTA BANCARIA PARA DEPOSITO DE DEVOLUCION (EN URUGUAY)
Banco Sucursal Ndmero de cuenta
Marcar segln corresponda Cuenta Corriente Caja de ahorros
RUBRO 4- RESPONSABLE
El que suscribe 980 en su calidad de 981 se responsabiliza

de que la informacion declarada es completa y correcta de acuerdo a lo que establecen las normas tributarias y penales.
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