' RECIBO N° 44

INFORMO, en mi caracter de Tesorera del EMSUR, que el Sr, ROBERTO
SACCO, D.N.I. n® 12.200.062, con el cargo de Director de Espacios Publicos e
Infraestructura de EMSUR, hizo entrega en esta Tesoreria un sobre cerrado y
lacrado. que dice contener una DECLARACION JURADA de sus bienes en
cumplimiento de lo prescripto por la Ordenanza Municipal n°® 23981/19 '

- A solicitud del interesado, y para ser presentado en la Direccién de Personal
de este Ente, expido el presente en la ciudad de Mar del Plata, a los 18 dias del

mes de octubre de 2021.-

TESORERIA DE EMSUR

S.P 1. Lia Teresa Manroooo
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Apellido y Nombre::

I ejercicio de cualqmer actividad o por ejercer controles publlcos sobre las

‘Municipalidad del Parﬁdo dé General Pueyﬁedc’m

ANEXO |

S g /?o BERAT &

Tipo de D f ‘ : | ‘
N;poeocumeno enr |/(|Z_k&|0l@|@i(|zl

-“Cai‘go)éc{ual.- D//?ﬁc,?— /?. _.é;sfﬂ(-fa..s‘ w/ dg//

(ehf.zrﬂlpvﬁgﬁbfsza;&zaﬁd
Ingreso al Cargo.Actual:. / f,/p/@ey/z_a(_-;- ' -

Jurisdiccion: on /28 (7"

I8 Area donde se desempena £ /{ SR,

Acto administrativo que determlnan sus funciones en el cargo:
' 0@'-’4/“17—;, AL ‘{4’3 //5‘ |

¢ Usted presenta DDJJ por intervenir en el mane,o de fondos publicos, . _ : Sl | NO

mtegrar comisiones de adjudicaciones, compra’y recepcion de bienes y/o
servicios, participar en licitaciones? © >Q 7
¢Usted presenta DDJJ por otorgar habilitaciones administrativas. para el . | sl NO

mlsmas‘? _ _ | . | x

¢Usted rétiene pamda o esta en comlslén de Senvicio por cargo o funcién de -8 | NO
.mayor jerarquia? :

ErpresalOmnne o ysaTs Frsfia
Entidad: ' - .

Actividad de la Empresa:

Cargo ¢ Funcion:

Desde: /| /. B T Hesm I T -

Declaro que no realizo actividades dlstlntas a mi cargo actuai en simultaneo - -1 NO

con el e;ercmlo del mlsmo

Em presaiOrgamsmo

Entidad:

Actividad de la Empresa:

1:Cargo o Funcion:

i Percibe ingresos por esta actlwdad’?

Desde: [/

;Ha cesado, goza de licencia o ha suspendido la actividad?;

Fecha de inicio de 12 Licencia; / /

Dedicacion de horas semanales: Hs:

Declaro no poseer b;enes muebles reglstrabies como asi tampoco mi grupo

famlliar su;eto a declarar o

-Titu[arldad:
| Titular, Begeals ,ﬂy—fym Sacco  Clovolia £0:7h. iz
Tipo-de bien: szn coles.

Especifique: 2rreyy /fﬁy aa-/? 775')/07; Lol o2

Porcentaje de Titularidad: 7%

- Declaro no poseer bienes muebles ne: reglstrables como asi tampoco mi Si NO
~grupo famallar SUjeto a deciarar. ‘ ‘ : T '

Tltulandad:

Titular:

Tipo de bien:

Especifique:

QOrigen de ios Fohdobs:

‘Especifigue:

P ntaje de Tit laridad:




Declaro no poseer bienes :nmuebles ‘como asi tampoco mi grupo famtitar ] -.81-] NO
sujeto a declarar. : '

Titlaridad: Fo7e - s

Tivlar — foprrlo Aelosre Sﬂcca @Amo/ n £ ,7'% Féwz;
Tipo de bien: . CASA ' '

Especifique: Faszw Liriak. o

Pais: - ARGERT A

‘Especifique;  ——— ¢

Provincia: S uENCS HinES

Lecalidad tar ofed  Plala .

eclaro no poseer tltu 0s ni otras mversmnes e mo ast tampoeo mi grupo-
familiar SUJeto a dectarar L ot

sl |

Tiiu’!aridad:

Titular: — —

Tipo de Bien:

Especifique:

| Fechad Adqu"s'cién" AR

eciaro no poseer participacion-en socledades c:omo aSi tampoco ml grupo

| familiar sujeto a declarar.

- 8l

NO

[ Titularidad:

Titular:

Declarc no poseer dinero en efectivo ni en entadades como asi tampoco mi

~grupo familiar sujeto a declarar.

"Denbsito: Depbsito Bancark

Tipc de bien:

Titularidad: : H
Titular: o

‘Tipo de Cuenta:

‘Depbsito: Tenencia de- dmemen efecti

Tipo de bien Titularidad: .~ 0 /2 ot

AHonno caé’t&f Se EZa/a

Titular " f?pgéﬂ 7o ;4.07"_ e T CC._e

| Moneda: . FEsof Arg Ei7 7w

Declaro no poseer derechosreales sobre bsenes de terceros, como asL.
tampoco mi grupo familiar suleto a deciarar .

‘NO

Tituiand_ad del Derecho:

Titufar de! Derecho:

Tipo-de Derecho:

Especifique:

Tiro de bien sujeto-a derer‘ho

Especsﬂque SR E

Declaro no haberrpercibido ingreso alguno por e!'cargo gue ocupo u oiras
actividades desarrolladas en-el perioda deciarado como aSI tampoco ml }
grupo famlllar sujeto a declarar. : :

NO

- 8l

"Tltuiaridad:

Titular:

‘Cargo o Funcion:

.| Declaro no haber permmdo otro tlpo de mgresos en el perao o declarado

como asi tampoco mi grupo familiar su;eto a decnarar

Titularidad: -

Titular,

Tipo de Ingreso:

Especifique:

Origen/Concepio:

Monto Total Recibido:



