
 DIR. GRAL. DESARROLLO PRODUCTIVO –  PROGRAMA SERVICIO AL PRODUCTOR LECHERO -   FECHA: ____/_____/________EXP:____________________________ 

 SEGUNDA  PARTE                                                                                                                                                                                                                                                                                                                   

 

*TIPO DE  SOLICITUD:  ______________________________________________                           * FINALIDAD: __________________________________________________ 

 

DATOS DEL PREDIO A TRABAJAR  

 

*  DIRECCIÓN:   * RUTA _______________ * KM. ____________  *   CAMINO: _________________________ *PARAJE: ____________________*  LOCALIDAD: _____________________ 

 

    * RUBRO PRINCIPAL: ___________________________ *Nº  DEC.  PROD. FAMILIAR: ____________ * DICOSE________________  DECLARACIÓN JURADA_________________                                             

*   PADRÓN /ES  QUE EXPLOTA:                                                                                                                 FUENTE DE AGUA: 

NUMERO SUPERFICIE PROPIETARIO ARRENDATARIO OTROS CONSUMO HUMANO  USO PRODUCTIVO  

     OSE  OSE  

     POZO  POZO  

     OTROS  OTROS  

                                                                                                                                                                            

                                                                                   

 

 

                         

  PRIMERA PARTE                                                                      DATOS PERSONALES DEL BENEFICIARIO 

 

*NOMBRE: _________________________________________________  *  C.I: ____________________________   *   TEL: ________________________ * CEL: _________________________ 

 

*DIRECCIÓN: ______________________________________________ * LOCALIDAD: _______________________________  * PARAJE: __________________________________________ 

  

GRUPO Y ORGANIZACIÓN A LA QUE PERTENECE: ______________________________________C. ELECTRÓNICO_________________________________________________________             

TERCERA PARTE  (LLENADO POR DIRECCIÓN DESARROLLO RURAL) 

   

                                                                      FECHA DE MONITOREO: ________________  /_________________ /  ________________/ _______________      

OBSERVACIONES:_____________________________________________________________________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________

______                        

CUARTA PARTE                                                             DECLARACIÓN DE CONFORMIDAD (LLENADO POR DIRECCIÓN DESARROLLO RURAL) 

 

 

 

FIRMA DEL PRODUCTOR: ______________________________________    ACLARACIÓN DE FIRMA: ____________________________________ 

 

 


