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Municipalidad del Partido de General Pucyrredon

ANEXO |

CAMPO

Informacion Personal

Apelidoy Nombre t A cOOoN e  nOvACo  DaeEl
Tio de Docymentc Slols 4 zlglgls]
Informacion Laboral

Cargo actual. CORNCE NAC

Ingreso al Cargo Actual.Q e/l =\ L

Jurisdiccion: GENSTAC POEN ERETOEN

Area donde se desempefia:_ ROMNOTA e COMCEI0 el eaealie

Acto administrativo que determinan sus funciones en el cargo: PPECFETO '553[/\?

i Usted presenta DDJJ por intervenir en el manejo de fondos publicos, Sl NO
integrar comisiones de adjudicaciones, compra y recepcién de bienes y/o »
servicios, participar en licitaciones? X
. Usted presenta DDJJ por otorgar habilitaciones administrativas para el Sl NO
ejercicio de cualquier actividad o por ejercer contrales plblicos sobre las ;
mismas? X
¢ Usted retiene partida o esta en comisién de servicio por cargo o funcién de Sl NO
mayor jerarqula?

>

Antecedentes Laborales / Profesionales
Empresa/Organismo. ORI FRULTHEY v IV vohexwvmenoi
Entidad: .l
Actividad de la Empresa:
Cargo o Funcién: Y2 oSt e

Desdel\Q/\Z/ ZCH: Hasta:y /\Z/ 2Q\S
Actividades Simultaneas
Declaro que no realizo actividades distintas a mi cargo actual en simultaneo Sl NO
con el ejercicio del mismo.
>

Empresa/Organismo; £<sxOow\S  MOE\B\CO / EX FCVAC\ON SONERTKL
Entidad: ’ ]
Actividad de la Empresa; e CACIO O TE=\ORAC Sanealos i
Cargo o Funcion: /
¢ Percibe ingresos por esta actividad?: ==\

Desde: / | \QRL3
;Ha cesado, goza de licencia o ha suspendido la actividad?: )

Fecha de Inicio de la Licencia: / [/

Dedicacion de horas semanales: S Hs.
Bienes Muebles

Declaro no poseer bienes muebles registrables como asi tampoco mi grupo K| NO
familiar sujeto a declarar. >

Titularidad: YO0 "/,

Titular, TAQOORNE AORACUOS Al

Tipo de bien: AOTONRONVLL.

Especifigue: v=OGe€ct =08

Porcentaje de Titularidad: Y=o Y/.

Bienes Muebles no Registrables

Declaro no poseer bienes muebles no registrables como asi tampoco mi Sl NO
grupo familiar sujeto a declarar. <

Titularidad: SO /-

Titular, TACCOWe HOTACIO ANNEC

Tipo de bien: ®\€M=S SR WOGQAR .
Especifique: /

Origen de los Fondos: \

Especifique: {

Porcentaje de Titularidad: =S/, | /‘

Bienes Inmuebles

Declaro no poseer bienes iffquebles, cdmo asl tampoco mi grupo familiar sujeto a declarar.
L i
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Sl NO

Titularidad: SO /.

Titular, TACGCoOWE. HOTAQIC  malWseC
Tipode bien: TR RHOERLE.

Especifique: QASA

Pals: ARGEMT\NA .

Especifique:

Provincia. O aeMoes AR

Localidad: tyag. ‘o=C RATA .

Especifique:

Titulos, Acciones, Fondos Comunes de Inversion

Declaro no poseer titulos ni otras inversiones, como asl tampoco mi grupo Sl NO
familiar sujeto a declarar.

Titularidad: YOO *r.

Titular: TACTCORE RNOTACIO LARNES .
Tipode Bien: FORDD S (RvERSION,
Especifique:

Fecha de Adquisicion: / /

Sociedades

Declaro no poseer participacién en sociedades, como asi tampoco mi grupo Sl NO
familiar sujeto a declarar.

Titularidad:  §O /.

Titular, CRACK  TOS SA
Depositos

Declaro no poseer dinero en efectivo ni en entidades, como asl tampoco mi Sl NO

grupo familiar sujeto a declarar.

Depésito: Depésito Bancario

Tipo de bien: DEFOS\TO  BANCAT IO

Titularidad: YOO /.

Titular: VA COOWNE HNaovasa\O Al

Tipp de Cuenta: CX3AA € SO veD / CcoOETA  OORVA\ENIE
Depdsito: Tenencia de dinero en efectivo

Tipo de bien Titularidad: QO 7.

Titular: T4 CCOWNES HNOFTACHD DANEC.

Moneda: PO

Derechos Reales sobre Bienes de Terceros
Declaro no poseer derechos reales sobre bienes de terceros, como asi Sl NO
tampoco mi grupo familiar sujeto a declarar.

Titularidad del Derecho:
Titular del Derecho:
Tipo de Derecho:
Especifique:
Tipo de bien sujeto a derecho:
Especifique:
Tiempo/Plazo/Periodo de uso:
Ingresos por Cargo / Trabajo
Declaro no haber percibido ingreso alguno por el cargo que ocupo u otras Si NO
actividades desarrolladas en el periodo declarado, como asi tampoco mi
grupo familiar sujeto a declarar.

Titularidad:
Titular:
Cargo o Funcion:

Otros Ingresos
Declaro no haber permitido otro tipo de ingresos en el periodo declarado, Sl NO

como asl tampoco mi grupo famil'?ar sujeto a declarar. =_
Titularidad: \ SO "7/} ’/
Titular, *ATORNE  WATACKD  Ar\E
Tipo de Ingreso: /
Especifique; ENC2 CSARIO TROFEAOVAL
| Origen/Cafiagpto:

Monto Tofal Reflibido: .
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RECIBO N2 1630/2020

Informo, en mi caracter de Jefe de Division de Administracion de la Tesoreria
Municipal, que el Sr. Taccone, Horacio Daniel DNI N2 20.573.845 quien revista como
Concejal Accion Marplatense hizo entrega en la TESORERIA MUNICIPAL de un sobre
cerrado y firmado que dice contener una DECLARACION JURADA de sus bienes, en
cumplimiento a lo establecido en la Ordenanza Municipal N© 23981/19.

A solicitud del interesado y para ser presentado en la Direccién de Personal de

este Municipio, expido el presente en la ciudad de Mar del Plata, a los 08 dias del mes
de enero del afio 2020.

TESORERIA MUNICIPAL

")l 0. SANTOS IRIARTE
EFJ DIVISIGH ADMINISTRACIGN

TESORERIA MUNICIPAL
\
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