FORMULARIO DE FACTURACION

e Nombre y Apellido o Razén Social o Nombre del Proyecto:

e Domicilio:

e (Coddigo Postal: Localidad:
e Partido o Departamento: Provincia o Estado:
e Pais:

e CUIT, CUIL o DNI:

e Situacion frente al IVA (Marque con una x)

1) Resp. Inscripto

2) Resp. No Inscripto

3) Consumidor final

4) No Resp.

5) Exento

6) Resp. Monotributista

e Tipo de persona Juridica (Marque con una x)

1) Empresa Privada

2) PyME

3) Empresa del estado

4) ONG

5) Organizacion del Estado

6) Persona fisica
7) Otro

Bvard. Brown 3150 (U9120ACS) Puerto Madryn — Chubut — Argentina. Tel.: +54 (280) 488-3585 / 3499 interno 109. Fax: interno 115
e-mail: naturales.madryn@unp.edu.ar web: http://www.madryn.unp.edu.ar/index.php/facultad-ciencias-naturales
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