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Informo, en mi caracter de Jefe de Divisién de Administracién de la Tesoreria
Municipal, que la Sra. Polo, Carla Carolina, DNI N° 28.842.165, quien revista como
Técnico It con fallo de caja en la Delegacidn Norte, hizo entrega en fa TESORERIA
MUNICIPAL de un sobre cerrado y firmadc que dice contener una DECLARACION
JURADA de sus bienes, en cumplimiento a lo establecido en la Ordenanza Municipal N2
23981/19. : ‘

A solicitud del interesado y para ser presentado en la Direccion de Personal de este
Municipio, expido el presente en la ciudad de Mar del Plata, a los 22 dias def mes de
mayo del afio 2019.
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