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Córdoba,  .... de ......... de 20…..-
A la Sra. Directora General
Ministerio de Producción, Ciencia e Innovación Tecnológica
Dirección General de Control de la Industria Alimenticia
Lic. Anabella Mariani
S______________//______________D

El que suscribe, ____________________________DNI N°___________, en carácter de __________________de la Firma ____________________________, CUIT : ________________
tiene el agrado de informar a Ud. y por su intermedio ante quien corresponda, que el establecimiento_______________________ RNE:____________propiedad de la firma mencionada con domicilio real en_____________________________ procederá a elaborar el siguiente producto alimenticio:
· Denominación__________________________ ; Marca___________________________.

Para la firma ____________________________con domicilio en ____________________________de la localidad de_____________________, Provincia de______________________ y domicilio constituido a los fines de esta actuación en___________de la Ciudad de Córdoba. 

Aprovecho la ocasión para informar a Ud. que el Gestor Autorizado / Director Técnico es________________________   DNI  ________________, correo electrónico ___________________________  y  teléfono de contacto______________.

Atte.
______________________________
			 Firma del Titular - Aclaración – DNI
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