MUNICIPALIDAD DE NOGOYA l r ’GOBlERNO DE LA
Solicitud de Inscripcién
FECHA DE
SOLICITUD
RAZON SOCIAL / NOMBRE
NOMBRE DE FANTASIA
DOMICILIO LEGAL
LOCALIDAD C.P.
PROVINCIA
DOMICILIO COMERCIAL
LOCALIDAD C.P.
PROVINCIA
TELEFONO
MAIL
CuUIT
CONDICION EN AFIP INSC. EN IVA MONTRIBUTO
CONDICION EN ATER 1IBB RS M PPLL
CONDICION EN TASAMUNIC. | RG RS N° CTA.
CODIGO DESCRIPCION
ACTIVIDADES
COMERCIALES
CAE VTO.
CAl VTO.
ADJUNTAR A SOLICITUD CONSTANCIA DE AFIP-ATER-MUNICIPALIDAD

Referencias Comerciales  1-

2-
3-
Referencias Bancarias 1-
2-
Firma del Responsable Aclaracion

Intervencion de Agente Municipal
Firma, Sello, Fecha

Ante cualquier consulta, comunicarse al 03435-421046 421012 421015 Int. 112
Mail: compras@nogoya.gov.ar



