ESTIMACIÓN DE CONTRATACIONES 

SEGURO DE CAUCION Y/O AVAL BANCARIO Y/O AVAL DE SOCIEDAD DE GARANTIA RECIPROCA

Ciudad, Fecha

Ministerio  de Turismo de la Nación

Dirección de Registro y Fiscalización de Agentes de Viaje

Area Turismo Estudiantil

S/D




En mi carácter de titular / apoderado de la agencia .................................., Legajo Nº .................., declaró bajo juramento de decir verdad que estimó efectuar para este año contrataciones para la cantidad de ................ turistas usuarios, por una suma total de $ ............................ por los servicios detallados en el artículo 7º del presente Reglamento.




Asimismo, me comprometo a comunicar al Ministerio de Turismo de la Nación en un plazo de QUINCE (15) días hábiles, cualquier situación que modifique, sustituya o deje sin efecto la presente.







..................................................








Firma Certificada
