






SELLO DE ENTRADASELLO DE ENTRADA

Form. N° 10 Form. N° 10 Embarcaciones deportivas y/o
de recreación

Embarcaciones deportivas y/o
de recreación

DECLARACION JURADADECLARACION JURADA

Lugar y Fecha

DATOS DE LA EMBARCACIÓN
Nombre: _______________________________Arboladura: ______________Eslora:_______________ Manga:_______________
Puntal: ________________Tonelaje total: _______________Año de Construcción: __________Cantidad de motores:_______
Número motor 1: ____________________________potencia(HP): ________________Fecha:_____________________
Número motor 2: ____________________________potencia(HP): ________________Fecha:_____________________

DATOS DE FONDEO, AMARRE O GUARDA
Lugar físico de fondeo, amarre o guarda (Completar aún siendo el mismo que el domicilio fiscal)
____________________________________________________________________________________________________________
Entidad Civil o Comercial que facilita lugar para el fondeo, amarre o guarda:______________________________________
_________________________________CUIT_______________________________________________________________________
Calle:_________________________________________________________ Número__________ Piso__________ Dto__________
Código Postal:___________ Localidad:__________________Teléfono:__________________ E-mail:_______________________

(en números)__________________________
(en letras)________________________________________
Fuente de valuación (marcar lo que corresponde):
Póliza de seguro                    Factura                        Escritura
Fecha de validez:_______/________/_________

Valuación (ingresada en moneda vigente)

El que suscribe _____________________________________________________________________________________________
En su caracter de__________________________________________________________________________________________
Afirma que los datos consignados en este formulario son correctos y completos y que esta Declaración se ha 
confeccionado sin omitir ni falsear dato alguno que deba contener, siendo fiel expresión de la verdad.
Firma y Aclaración:

DNI:

CALLECALLE NUMERONUMERO

OFICINAOFICINA T.E.T.E.PISOPISO DPTO.DPTO.

LOCALIDADLOCALIDAD

MAILMAIL

COD. POSTALCOD. POSTAL

PROVINCIAPROVINCIA

C.C.C.C.

Domicilio Fiscal

CALLE

OFICINA PISO DPTO.

LOCALIDAD

PROVINCIA

NUMERO

T.E. MAIL

COD. POSTALC.C.

Domicilio Fiscal

CALLE NUMERO

OFICINA PISO DPTO.

LOCALIDAD COD. POSTAL

PROVINCIA

C.C.

Domicilio Postal

Apellido y Nombre o Razón Social 
Documento de Identidad N°
CUIT/CUIL

IDENTIFICACIÓN DEL CONTRIBUYENTE TITULARIDENTIFICACIÓN DEL CONTRIBUYENTE TITULAR

OPERACIÓN A DECLARAROPERACIÓN A DECLARAR
ALTAALTA

BAJABAJA

TRANSFERENCIATRANSFERENCIA

MODIFICACIONMODIFICACION

Matricula REY o 
jurisdiccional
Matricula REY o 
jurisdiccional

Número de 
reempadronamiento
Número de 
reempadronamiento

Fecha a declarar
según operación
Fecha a declarar
según operación
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