
 

 

 
 
MUNICIPALIDAD DE LA CIUDAD DE FORMOSA 
SECRETARIA DE OBRAS PÚBLICAS 

Dirección de Obras Privadas  

 

1. FORMULARIO N° 4 
 
 
Este formulario deberá presentarse para la determinación de los derechos de edificación según Ordenanza N° 7147/17 (Código 
Tarifario) y (Código Tributario). 
El propietario toma conocimiento que, en base a los valores de la obra determinados por los Colegios Públicos de Arquitectos, Colegio 
Público de Ingenieros y Colegio Público de Maestros Mayores de Obra. 

 
 
OBRA:________________________________________________________________________ 

UBICACIÓN:__________________________________________________________________ 

PROPIETARIO:________________________________________________________________ 

 

CATEGORÍA: Letra:_______  N°____________  Destino:______________________________ 

 
OBRA NUEVA: 

Superficies cubiertas ____________ m2   x    $ / m2_________ = $______________________ 

Superficies semicubiertas________ m2   x    $ / m2_________ = $______________________ 

 

RELEVAMIENTO: 

Superficies cubiertas ____________ m2   x    $ / m2_________ = $______________________ 

Superficies semicubiertas________ m2   x    $ / m2_________ = $______________________ 

 

Valor Total de la Obra_________________________________    $______________________ 

 

Según contrato de obra adjunto...................................................    $______________________ 

Según presupuesto adjunto..........................................................    $______________________ 

TOTALES…................................................................................................$______________________  

__________________________________________________________________________________________ 

 
 
 
 
 
----------------------------- -------------------------------  -------------------------- 

Propietario   Profesional         Colegio Público 
 

                                                                                              ________________________ 
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FORMULARIO N° 4 

 

___________________________________________________________________________________

__ 

USO EXCLUSIVO MUNICIPAL – CALCULO DE DERECHOS DE CONSTRUCCIÓN 

___________________________________________________________________________________

__ 

 

 

 

Autorizado – Visado – Registrado – Tener por presentado ___________________________________ m2 

 

B) ORDENANZA 7147/17 Art. 21 – Contribuciones que inciden sobre la Construcción 

 

                             Valor de lo Edificado                                                         Derecho de Construcción 

1).- ___________________________________a 2) (___%) $_____________________________ 

2).- ___________________________________a 3) (___%) $_____________________________ 

3).- ___________________________________a 4) (___%) $_____________________________ 

4).- ___________________________________b.1) (___%) $_____________________________ 

5).- ___________________________________b.2) (___%) $_____________________________ 

6).- ___________________________________b.3) (___%) $_____________________________ 

 

Total ___________________________________ Total a abonar   $_____________________________ 

 

 

C).- Alicuota abonado en concepto de: ____________________   $_____________________________ 

                                                                        Total Neto a abonar   $_____________________________ 

 

 

                                                                                                                       ________________________ 

                                                                                                                                     Sello y Firma 

                                                                                             

Se abonará un derecho de construcción de Pesos $ ___________________________________________ 

___________________________________________________________________________________

__ 

 

 

Fecha ____/____/____ 

                                                                                                                      ________________________ 

                                                                                                                                     Sello y Firma 
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