ACTUALIZACION DE DOMICILIO CONSTITUIDO ” Provincia

(REGIMEN GENERAL) ART
Razdn Social
CUILT. Contrato / Poliza N°
ENVIAR ORIGINAL FIRMADO A:
Provincia ART - Sector Afiliaciones | Envio gratuito a través de Correo Argentino,

Carlos Pellegrini 91 - Piso 3° - Ciudad Auténoma de Buenos Aires Apartado Especial N°4 Suc. NO 1 (Av. de Mayo CP1084), en sobre tamano maximo 15x 23 cm

Calle Ne Piso Dpto
Localidad Provincia
CP Teléfono/s

e-mail Corporativo

Calle N° Piso Dpto.
Localidad Provincia
CP Teléfono/s

e-mail Corporativo

DATOS DE CONTACTO

Nombre v apellido Cargo

Area Teléfono e-mail

I mportante:

e Sdlo deberds remitir este formulario en caso de existir datos a modificar y/o novedades.

e Siestos datos son modificados, te agradeceremos que adjuntes a esta planilla una copia del D.N.I. del titular firmante o del poder en caso de Persona
Juridica.

e Encaso de que necesites informar novedades de establecimientos, por favor efectud la actualizacion desde la Central de Servicios en Linea, en
www.provinciart. com.ar, ingresando con tu usuario v clave.

e En el caso de modificacidn o incorporacion de actividad, por favor completd el FORMULARIO DE DECLARACION DE ACTIVIDAD.

Firma vy aclaracion y sello del responsable Lugar vy fecha

TE-02- FOO4



