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CUIT:

NUMERO VERIFICADOR:

Solicitud de
Compensacion - APELLIDO(s) Y NOMBRE(s) O DENOMINACION O RAZON SOCIAL:
Imputacién de Crédito
F.798 Sello fechador de recepcion VERSION: 1.0
DOMICILIO FISCAL:
Motivo |
Compensacion Imputacion
Detalle |
Impuesto Origen
Mes Afo Impuesto Concepto SubConcepto Anticipo Cuota Establecimiento
Impuesto Destino
Mes Afo Impuesto Concepto Subconcepto Anticipo Cuota Establecimiento
IMPORTE COMPENSADO
El que suscribe Don Lugar y Fecha
En su caracter de (1) afirma que los datos
consignados en este Formulario son correctosy completos, y que se ha confeccionado
esta Declaracion Jurada sin omitir ni falsear dato alguno que deba contener, Firmay Sdlo:

siendo fiel expresion delaverdad.

(2) Titular, Presidente, Gerente u Otro responsable




