
 
Importe: $6 

Esta solicitud no tiene validez 
sin el sello de caja de la 

Municipalidad de Las Rosas 

  

 

Las Rosas, __ de __________ de 20__ 

 

Sr. Intendente Municipal 

Raúl A. Ponzio 

S                  /                D 

 

De mi consideración: 

 

Por la presente, solicito a usted se de inicio al 

trámite de habilitación municipal por la/s actividad/es de  

_______________________________________________________

_______________________________________________________

_______________________________________________________ 

que pretendo desarrollar en el domicilio _______________________ 

________________________________ de esta ciudad de Las Rosas. 

 

Dándome por notificado que la presente 

solicitud no me faculta para el desarrollo de la actividad declarada 

hasta tanto cumplimente con todos los requisitos exigidos por las 

normativas vigentes, aprovecho para saludarlo atte.- 

 

 

 

__________________ 

                                   Firma 

__________________ 

                                     Aclaración 

D.N.I. _____________ 

 


