
                                             

                                            VILLA MARIA,....... de ........................ de ......  
 

 

 
Señor:  

INTENDENTE MUNICIPAL  
MUNICIPAL DE VILLA MARIA  

_________________________  
 

 

Por medio de la presente, me dirijo a Ud. a los efectos de solicitarle la  

PRESCRIPCIÓN conformes a leyes vigentes, del impuesto o 

contribución que incide sobre el Cementerio, registrado bajo cuenta 

Nº............................ por los periodos................................ 

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

 
 

                                              Saludo a ud. muy atentamente.- 
 

 
 

 

Firma .................................. 
                                          

 

Aclaración ............................  

                                          

                                         Domicilio .............................. 

                                          

                                         D.N.I  Nº .............................  

                                                                                        

TEL:................................  

Documentación a presentar: 

*La presente nota por duplicado  

* DNI Original y Fotocopia certificada por la Ofic.  206 
*Estado de Deuda  

*Tasa Administrativa de Oficina (Mesa de Entradas) 
*Presentar en MESA DE ENTRADAS 

   


