
 

ACTA DE RECEPCIÓN DE DENUNCIAS 

 
En la ciudad de Diamante, Provincia de Entre Ríos, siendo las …… horas, del día …. /…. /……, 

comparece ante ésta Fiscalía de Faltas Municipal, una persona que manifiesta deseos de radicar una 

denuncia, a tal efecto es  interrogada por sus  datos personales, dice llamarse ………………………. 

………………………..………………, identificado con D.N.I. Nº …………………, con domicilio 

en calle ……………………………………………… de profesión u ocupación ………………., de 

estado civil …….……………………. y ……… años de edad.  

Luego de ser informadas las consecuencias civiles, penales, contravencionales y administrativas por 

falsa denuncia o falsa imputación de un hecho y recibido juramento de declarar la verdad de cuanto 

supiera, expresa QUE: ……………………………………………....………………………………... 

……………………………………………………………………………………………………….. 

……………………………………………………………………………………………………….. 

……………………………………………………………………………………………………….. 

……………………………………………………………………………………………………….. 

……………………………………………………………………………………………………….. 

……………………………………………………………………………………………………….. 

……………………………………………………………………………………………………….. 

……………………………………………………………………………………………………….. 

……………………………………………………………………………………………………….. 

……………………………………………………………………………………………………….. 

……………………………………………………………………………………………………….. 

……………………………………………………………………………………………………….. 

Estando conforme con lo que expone, para los fines consiguientes, firma la presente Acta en 

presencia de la autoridad municipal que certifica.- 

 

 

…………………………                                                             ………………………… 

Fiscal de Faltas                                                                                  Denunciante 


