Secretaria de Obras y Servicios Publicos
Direccidn de Catastro

MESA DE ENTRADAS
5.0.5.P y.P.U.

EXPTE N oo J 2025,

FECHA: .......... Jovoiians J 2025
Ala FOLIOS:........... .
Direccién de Catastro Municipal
Su Despacho FIRMA:
El QUE SUDSCIIbE: . .. o e DNI N¢
Condomicilioencalle: .....cooiiiiiiii e Ne: ...........Barrio:

Solicita VISADO DE DESLINDE Y AMOJONAMIENTO del inmueble cuyos datos son:

DATOS CATASTRALES

IMPONIBLE LOTE MANZANA DEPTO. CIRC SECCION PARCELA UF / ut

TITULARES / RESPONSABLES

Copico

Tiro Doc. DocumenTo APELLIDO/S Y NOMBRE/S Dowicitio Locauibap PoSTAL

PROFESIONAL

APELLIDO NOMBRE
DOMICILIO LOCALIDAD PROVINCIA

MATRICULA N° FIRMA DEL PROFESIONAL

E- MAIL
TELEFONO
COMPROBANTE DE PAGO
FIRMA. ..ot
TELEFONO.....cooiiiiiiiiiiiiiciccccciis
MAIL...oitiiiiiec e

ACTUACIONES DIRECCION DE CATASTRO



Municipalidad

Junin de los Andes

Secretaria de Obras y Servicios Publicos
Direccidn de Catastro

RETIRA:

FECHA: /_ /2025

FIRMAY SELLO:




