
FORMULARIO DE REQUERIMIENTO DE PAGO ANEXO I

ARTICULO 51 LEY Nº 25.967 
A LA SECRETARIA DE FINANZAS 
MINISTERIO DE ECONOMIA Y PRODUCCION

Sírvase cancelar la obligación a favor del acreedor que a continuación se identifica, por la suma y en la forma indicada 

ORIGEN DE LA DEUDA
Nº ORDEN LIQ.

1 2 3

DESCRIPCION COD. CONCEPTO FECHA
4 5 6 7 8

JUZGADO Y 9

SECRETARIA

AUTOS O 10

CAUSA

DIRECCION DEL 11

JUZGADO

DATOS DEL ACREEDOR

12 13

14 15 16

17 18

TIPO

19

COD. POSTAL TELEFONO / FAX

20 21 22 23 24

IMPORTE TOTAL A CANCELAR SEGUN LA FORMA DE PAGO QUE  ABAJO SE DETALLA  
IMPORTE A CANCELAR EXPRESADO EN MONEDA NACIONAL

25 26

27 LIQUIDACION CONFORME 28 FECHA VALOR DE LA DEUDA A CANCELAR :

29 FORMA DE PAGO (sujeta al código de concepto y a la  fecha de reconocimiento de la obligación) 

LUGAR DE PAGO PARA LOS PAGOS EN EFECTIVO 
30 BANCO 31 SUCURSAL 32 DOMICILIO DE PAGO

33 INDICAR SI SE DEBE DEPOSITAR A LA ORDEN DEL JUZGADO / OBSERVACIONES

RENUNCIA Y CONFORMIDAD DEL ACREEDOR

Por la presente se presta conformidad: 1- A la presente liquidación en todos sus términos. 2- A que el pago con Bonos de Consolidación, se efectúe por intermedio de Caja de Valores S.A. y se considerará cumplido al 
acreditarse dichos Bonos a nombre del acreedor o del juzgado interviniente, en el Registro Escritural de Bonos Emitidos que se abra al efecto. 3- A que el pago en efectivo  se efectúe por intermedio del Banco  de la
Nación Argentina o mediante depósito judicial, cuando así corresponda. 3- A que en el caso que el pago de la obligación se haga efectivo en las condiciones precedentes, operará la cancelación de la deuda y se renuncia
expresamente a intentar cualquier acción futura administrativa o judicial relacionada con la misma. 4- Se declara bajo juramento que los datos consignados son fiel expresión de la verdad, sin omisión ni falsedad alguna.

34

Firma/s

FIRMA DE LA LIQUIDACION Y REQUERIMIENTO DE PAGO

Los abajo firmantes, declaran que:
1- La obligación a cancelar es legítima. 2- La liquidación ha sido practicada en un todo de acuerdo con las prescripciones legales vigentes. 3- Están normativamente autorizados para representar al organismo deudor
4- La/s firma/s precedente/s corresponde/n al acreedor o a su/s representante/s autorizado/s.

35

Firma/s responsable/s del Organismo Deudor autorizado/s normativamente

INTERVENCION DEL ORGANISMO DE CONTROL

36

Firma/s responsable/s

DENOMINACION ORGANISMO DEUDOR COD. DE IDENT. ORGANISMO

EXPTE. / Nº DE TRAMITE DEL ORGANISMO DEUDOR ORIGEN DE LA OBLIGACION

NOMBRE COMPLETO O RAZON SOCIAL DEL ACREEDOR NACIONALIDAD

DOCUMENTO INSCRIPCION EN LA INSPECCION DE JUSTICIA O AUTORIDAD PROVINCIAL COMPETENTE

NUMERO AUTORIDAD JURISDICCIONAL

NUMERO

DIRECCION

PROVINCIA / CAP. FED. CORREO ELECTRONICO

LETRAS NUMEROS

Lugar y Fecha

Lugar y Fecha

Lugar y Fecha

LOCALIDAD
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