VERIFIQUE LOS DATOS DE LA TARJETA.
Recuerde que cuenta con 30 dias corridos para realizar la rectificacion de datos
erroneos. Vencido dicho plazo debera abonar un nuevo tramite.

o b ' SERVICIS NACIGNAL DE SANIDA
& SPNASa manE
Transporte Habilitado Transporte Habilitado
Propietario DNICA - REGISTRO NACIONAL DE MEDIOS DE
p TRANSPORTE DE SUSTANCIAS ALIMENTICIAS
Razén Social: GIAROLI DIEGO GABRIEL
CUIT/CUIL:  20-36314071-9 Datos del Transporte
Domicilio Transporte de: Sustanciés alimenticias Tarjeta N°: 1438042
Direccion. ZAMARVIDE 31 Categoria del transporte: D
Localidad: LAS PAREDES Marca: SOLAY BRUSA
Partido: ~ SAN RAFAEL Modelo: BDAS. VOLC. 3 EJES-
Provincia: MENDOZA Afio: AR
VALIDEZ DE ESTA HABILITACION Firma COLDAR RAUL ANDRES
Fecha Habilitacion:  23/04/2026 s DNI 34016190

ek VanemibnD: - SUBABORY T il S

Habilitacion N°: 2-495837 N°: 071438042
Con este codigo usted podré ( C UVE
verificar a autenticidad y validez \

del documento mediante alguna 0300 999 7362 / #8000
de las siguientes opciones:

Oficina
14.238 SAN RAFAEL

/I\ LEER ATENTAMENTE

Sr Transportista:
Su nueva tarjeta puede ser plastificada o conservada por medio DIGITAL.

Identificacion del medio de transporte segin DECRETO 4238/68 Capitulo 28.8

Los medios de transporte habilitados deberan exhibir en el exterior, en la parte posterior y en ambos laterales
de la caja, contenedor o cisterna, en forma bien legible, en letras y nameros arabigos de una altura no inferior a
ocho (8) centimetros, la siguiente leyenda:

O=0= L==J Lc:: =0

TRANSPORTE DE PRODUCTOS ALIMENTICIOS SENASA. NO' .ot iusrssosiaavinstussasassoessissssansrosasssssinsss
En el caso de tratarse de vehiculos para transportar productos incomestibles, la leyenda a utilizarse sera:
TRANSPORTE DE SUBPRODUCTOS INCOMESTIBLES SENASATNG . iveimsidssnatithive e s A ivmaasizats
donde se consignara el numero de inscripcion otorgado por el SERVICIO NACIONAL DE SANIDAD Y
CALIDAD AGROALIMENTARIA.




