
DATOS DEL ANUNCIO

ANUNCIO PUBLICITARIO Nº DV FECHA DE ALTA: / /

CALLE: ZONA:

COD.CALLE: Nº PISO: DEPTO:

LEYENDA:

PARTICULARIDADES DEL ANUNCIO:

Características

AVISO FRONTAL SIMPLE

LETRERO SALIENTE ILUMINADO

COMBINADO 1 MARQUESINA / EEP. LUMINOSO

2 ALERO ANIMADO/SONORO

3 TOLDO MIXTO

1 ESTRUCTURA S/T TRANSPORTE PUB.

2 SALIENTE EN TORRE MOBILIARIO URBANO

AFICHE EN CART. 1 SIMPLE EN ESTRUC.

OCASIONAL 2 ILUMINADO EN ESTRUC.

MEDIANERA MOVIL

COLUMNA INTERIOR PREDIO PUBLICIDAD EN TAXIS

REFUGIOS PEATONALES CABINAS TELEFONICAS

PANTALLAS LUMINOSAS PUB EN MESAS Y SILLAS

PUBLICIDAD EN SUBTES

TELÓN PUBLICITARIO SUPERFICIE: M²

AFICHES PROPIEDAD GCBA

ART. 119, 2DO. PÁRRAFO

DATOS DEL RESPONSABLE

APELLIDO Y NOMBRE O RAZON SOCIAL

DOMICILIO FISCAL:

CALLE:

Nº PISO: DPTO: SEXO: SOCIEDAD

MASC.

CUIT: - - FEM.

DOMICILIO POSTAL

CALLE: Nº PISO: DPTO:

CORREO ELECTRONICO:

Declaro bajo juramento conocer la Ley N° 2.936 y sus modificatorias; y la Resolución Nº 28-SSCC/DGR-04 las que acepto en todos sus términos.-

DATOS DEL MATRICULADO:

APELLIDO Y NOMBRE:

Nº DE MATRICULA:

DOMICILIO:

CORREO ELECTRONICO:

CUIT: - -
FIRMA Y SELLO

DEPARTAMENTO PADRON DE GRANDES CONTRIBUYENTES

5

11

12

11

12

14

3

3

8
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6

4

9

3

4

5

6

7

1

2

DECLARACION JURADA DE ALTA

CONTRIBUCION POR PUBLICIDAD

1

2

TipoClase

1

2

9

10

10

8

7

Imprimir



OBSERVACIONES:

A COMPLETAR POR LA DIRECCION GENERAL ORDENAMIENTO DEL ESPACIO PÚBLICO

-DGOEP-

APELLIDO Y NOMBRE DEL AGENTE:

Nº  DE  FICHA:

FIRMA Y SELLO: FECHA: / /

A COMPLETAR POR LA ADMINISTRACION GUBERNAMENTAL DE INGRESOS PUBLICOS

RESPONSABLE DEL AREA:

Nº  DE  FICHA: FECHA: / /

FIRMA Y SELLO

IMPORTANTE: Sr. Contribuyente, le informamos que ya no es necesario que vuelva a concurrir a la AGIP para la 

finalización de este trámite, toda vez que la constancia del mismo, con los datos relativos al alta 

del anuncio publicitario, le será enviada a la dirección de correo electrónico consignada en la presente DDJJ. 

Ante cualquier duda o inquietud puede comunicarse con nosotros mediante el sistema de "Trámites por mail" 

o bien llamando a los teléfonos 4323-8600/8700/8800 int. 16544 y 16547

El presente documento posee a todos sus efectos el carácter de Declaración Jurada.

APELLIDO Y NOMBRE

D.N.I.: CUIT:

CORREO ELECTRÓNICO:

TELÉFONO: 

FIRMA TITULAR

REGISTRO:        -----
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