& Secretaria de Direccion de

5 Hacienday Rentas, Industria ANEXO I

Rawson  Finanzas y Comercio Declaracién Jurada

comerme de Instalaciones Eléctricas
San Juan, del

Habilitaciones Comerciales - Industriales- De Servicios (de 50 m2 hasta 200 m?)
Datos Inmueble:

Nomenclatura Catastral:
Direccion:

Titular: DNI: (sin puntos)
Propietario / Locatario:
Teléfono: (sinel 0y sin el 15) DNI: (sin puntos)

Profesional Matriculado:

Nombre y Apellido:

Teléfono: (sinel 0y sin el 15) DNI: (sin puntos)
Domicilio:
Matricula : Matricula Profesional:
Suministro: Continuidad de masas
Monofasico: Sl []| NO [] El circuito de puesta a tierra es continuo y permanente
Trifasico: Sl ]| No [ si JjNo O
El circuito de puesta a tierra tiene la capacidad de carga para
Potencia Contratada [kW]: conducir la corriente de falla y una resistencia apropiada
st [Ji~No O
prler;sl::“ NO [ Disparo de diferenciales
TG siJ|no O El dispositivo de proteccién empleado ;puede desconectar

en forma automatica la alimentacién para lograr la
proteccién contra los contactos indirectos?

st J|No O

TS SIJ |NO[] cantidad:

Protecciones en TP:
Termomagnética Gral [A]: N°de polos; Canalizaciones
Interiores: SI[]| NO []
Intemperie: SI[]| NO []
Embutidos: SI [J| NO [
Alavista: SI [J| NO [

Cafio MOP: SI [J| NO [] Tipo:
Cafio Galvanizado: SI []| NO [

Cafio PVC eléctrico: SI [J| NO [ Tipo:
Interruptor Diferencial [mA]/[A]: BPC: SI ]| NO [

Subterrédneas en PVC: SI ]| NO []

Interruptor Diferencial [mA]/[A]:

Protecciones en TG:
Termomagnética Gral [A]: N° de polos:

Protecciones en TS1:
Termomagnética Gral [Al: N° de polos)| cables instalados:

Unipolares IRAM 247-3: SI [[]| NO [
Unipolares IRAM 62267: SI [[] | NO []
Subterraneo IRAM 2268/2178: SI [J| NO [
Subterraneo IRAM 62267: SI [] | NO [

Interruptor Diferencial [mA]/[A]:

Protecciones en TS2:
Termomagnética Gral [A]: N° de polos:

Interruptor Diferencial [mA]/[A]:

Puesta a tierra
SI | NOo [ Valor:




SE DEBERA PRESENTAR, ADJUNTA A ESTA DJ, MEMORIA TECNICA DE LA INSTALACION
ELECTRICA QUE INCLUYA DIAGRAMAS UNIFILARES DE LOS TABLEROS EXISTENTES DONDE
SE IDENTIFIQUE TERMOMAGNETICAS, DIFERENCIALES, SECCIONES DE CONDUCTORES,
CIRCUITOS, ETC.

Como profesional actuante certifico mediante la presente Declaracién Jurada, que las Instalaciones Eléctricas
del Inmueble cumplen con la Reglamentacion de la Asociacion Electrotécnica Argentina 90364, con las
modificaciones establecidas por la Direccién de Area Eléctrica del Municipio de Rawson, siendo solidariamente
responsable con el propietario del establecimiento ante cualquier incidente o accidente en el establecimiento,
liberando expresamente al Municipio de Rawson de cualquier responsabilidad vinculada a la obligacidon de
seguridad eléctrica que en esta declaracion asumo.

Como propietario/locatario del Comercio certifico que el servicio de seguridad contra
incendios instalado es apto y se corresponde con la planilla que acompafa esta
declaracién para las medidas de superficie del local. -

Teléfono: Correo Electrénico:
Firma propietario/ locatario Firma profesional matriculado
D.N.I.: D.N.I.:
Aclaracion: Aclaracion:

www.municipioderawson.gob.ar



	Nomenclatura : 
	Direccion 1: 
	Titular: 
	Dia: 
	Mes: 
	A#C3#B1o: 
	DNI propietario: 
	Matricula : 
	Nombre Matriculado: 
	Domicilio matriculado: 
	Telefono propietario: 
	DNI titular: 
	Propietario: 
	Telefono matriculado: 
	DNI Matriculado: 
	Matricula profesional: 
	Casilla 1: Off
	Casilla 1_2: Off
	Casilla 1_3: Off
	Casilla 1_4: Off
	Inquilino: 
	Casilla 1_5: Off
	Casilla 1_6: Off
	Casilla 1_7: Off
	Casilla 1_8: Off
	Casilla 1_9: Off
	Casilla 1_10: Off
	Inquilino_2: 
	Inquilino_3: 
	Inquilino_4: 
	Inquilino_5: 
	Inquilino_6: 
	Inquilino_7: 
	Inquilino_8: 
	Inquilino_9: 
	Inquilino_10: 
	Inquilino_11: 
	Inquilino_12: 
	Inquilino_13: 
	Inquilino_14: 
	Casilla 1_11: Off
	Casilla 1_12: Off
	Inquilino_15: 
	Casilla 1_13: Off
	Casilla 1_14: Off
	Casilla 1_15: Off
	Casilla 1_16: Off
	Casilla 1_17: Off
	Casilla 1_18: Off
	Casilla 1_19: Off
	Casilla 1_20: Off
	Casilla 1_21: Off
	Casilla 1_22: Off
	Casilla 1_23: Off
	Casilla 1_24: Off
	Casilla 1_25: Off
	Casilla 1_26: Off
	Casilla 1_27: Off
	Casilla 1_28: Off
	Casilla 1_29: Off
	Casilla 1_30: Off
	Casilla 1_31: Off
	Casilla 1_32: Off
	Casilla 1_33: Off
	Casilla 1_34: Off
	Casilla 1_35: Off
	Casilla 1_36: Off
	Inquilino_16: 
	Inquilino_17: 
	Casilla 1_37: Off
	Casilla 1_38: Off
	Casilla 1_39: Off
	Casilla 1_40: Off
	Casilla 1_41: Off
	Casilla 1_42: Off
	Casilla 1_43: Off
	Casilla 1_44: Off
	Telefono: 
	Email: 
	DNI titular_2: 
	DNI titular_3: 
	Titular_2: 
	Titular_3: 


