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DEPARTAMENTO DE ARQUITECTURA

FORMULARIO

6 /2022

DATOS DEL TECNICO

NOMBRE: ||

PROFESION:

DIRECCION: |

| CEDULA DE IDENTIDAD||

N° CJPPU|

J

NUMERO: ||—_|APTO

DEPARTAMENTO:

TELEFONO: |

— e e
|CORREO ELECT:| |

DATOS DEL PADRON

LOCALIDAD: |[FLORIDA PADRON:

UNIDAD:

MANZANA:

DECLARACION DEL TECNICO

Por la presente declaro que toda documentacion y planos presentados en formato papel son idénticos
a la ultima version que fue presentada y aprobada por via web por el Departamento de Arquitectura.

Los que suscriben se responsabilizan de que la informacidén proporcionada en este documento es
correcta y completa de acuerdo a las disposiciones penales vigentes, en conocimiento de las
sanciones aplicables en caso de falsa declaracion, prevista en el articulo 239 del Cédigo Penal.

PROPIETARIO/APODERADO

CONTRAFIRMA

TECNICO

CONTRAFIRMA
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