)COMUNA DE
BUSTINZA

Autorizacion de forestacion

&

y/o defortestacion de
arbolado publico
Dpto. Iriondo - Provincia de Santa Fe
APELLIDO Y NOMBRE O RAZON SOCIAL:
DOMICILIO:
Solicito autorizacion para: Motivo:

E] EXTRACCION

N\ 4

D ACONDICIONAMIENTO DE RAICES

D PODA

E] PLANTACION

Vs

UBICACION (DOMICILIO):
OBSERVACIONES:
@ LeY 9004 - ARBOLADO PUBLICO
FIRMA'Y SELLO: EL QUE SUSCRIBE
DNI N°
EN SU CARACTER DE

DECLARA BAJO JURAMENTO QUE LOS DATOS ASIGNADOS SON
CORRECTOS Y COMPLETOS.

FIRMA TELEFONO




