) “@®%¢  Gobierno de la
JPPS NsTITUTO DE PREVISION SOCIAL &= ¢ Provincia
/ \/’ de Buenos Aires

OFICIOS JUDICIALES
LEY 10.205

de de
Al Sr. Director de Prestaciones Sociales No Contributivas
Del Instituto de Previsién Social de la Pcia. de Bs. As.

T° Fo. con domicilio legal en.

haciendo uso de las facultades establecidas en el art. 58 de la Ley N° 5177 y con

referencia a los autos: *

gue se tramitan por ante el Juzgado Civil y Comercial N° del

Departamento a cargo del Dr.
Secretaria N°.

en los cuales el suscripto actlia en calidad de letrado y en virtud en lo dispuesto por los art. 24

y 25 de la Ley 10.205 solicita al sefior Director tenga a bien disponer se informe si

don
L./C. O M.I. N° fallecido el.
Alos afos de edad, domiciliado en
casado con
hijo de don
y de doiia.

era o no beneficiario de ese organismo, caso afirmativo el monto percibido con més la
capitalizacion que establecen los referidos articulos.
Saluda a Ud. muy atentamente.

REQUISITO IMPRESCINDIBLE

-EIN°de documento del causante.
-Encasodenotenerlosedeberapresentar fotocopiadelaPartidade Defuncién del mismo.

.ips.aba.qov.ar

Sitio del Instituto de Frevision Social en Internet: w



v

) “W®%¢ Gobiernode la
JPS INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL &= {JProvincia

_y de Buenos Aires

OFICIOS JUDICIALES
LEY 10.205

de. de.
Al Sr. Director de Prestaciones Sociales No Contributivas
Del Instituto de Previsién Social de la Pcia. de Bs. As.

T° Fo .con domicilio legal en!

haciendo uso de las facultades establecidas en el art. 58 de la Ley N° 5177 y con

referencia a los autos: *|

que se tramitan por ante el Juzgado Civil y Comercial N°
Departamento. a cargo del Dr.

en los cuales el suscripto actlia en calidad de letrado y en virtud en lo dispuesto por los art. 24
y 25 de la Ley 10.205 solicita al sefior Director tenga a bien disponer se informe si

don.
L./C. O M.I. N° fallecido el
afnos de edad, domiciliado en.
casado con
hijo de don
y de doiia

era o no beneficiario de ese organismo, caso afirmativo el monto percibido con més la
capitalizacion que establecen los referidos articulos.
Saluda a Ud. muy atentamente.

REQUISITO IMPRESCINDIBLE

-EIN°de documento del causante.
-Encasodenotenerlo sedeberapresentar fotocopiadelaPartidade Defuncién del mismo.

.ips.aba.qov.ar

Sitio del Instituto de Frevision Social en Internet: w



	Text1: 
	Text2: 
	Text3: 
	Text4: 
	Text5: 
	Text6: 
	Text7: 
	Text8: 
	Text9: 
	Text10: 
	Text11: 
	Text12: 
	Text13: 
	Text14: 
	Text15: 
	Text16: 
	Text17: 
	Text18: 
	Text19: 
	Text20: 
	Text21: 
	Text22: 
	Text23: 
	Text24: 
	Text25: 
	Text26: 
	Text27: 
	Text28: 
	Text29: 
	Text30: 
	Text31: 
	Text32: 
	Text33: 
	Text34: 
	Text35: 
	Text36: 
	Text37: 
	Text38: 
	Text39: 
	Text40: 
	Text41: 
	Text42: 
	Text43: 
	Text44: 
	Text45: 
	Text46: 
	Text47: 
	Text48: 
	Text49: 
	Text50: 


