SAN FERNANDO DEL VALLE DE CATAMARCA, .......... DE ... DE 200....

SENORA:

ADMINISTRADORA GENERAL DE RENTAS
C.P.N. SUSANA VARAS

SU DESPACHO:

Ref: SOLICITUD DE CERTIFICADO DE INSCRIPCION

El/la que SUSCHDE ..o e ,
Nro. de Inscripcidn: ........ccceees , CUIT: e , Domicilio en:
....................................................................................... , tiene el agrado de dirigirse a Ud. a fin de
solicitar Certificado de Inscripcién, para ser presentado ante:

Sin otro particular la saludo muy Atte.
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Teléfono: ..o
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