[bookmark: _GoBack]San Justo ________________________________


Señor
Intendente Municipal
Municipalidad de la Matanza

De mi mayor consideración:
                                             Tengo el agrado de dirigirme a Ud. A fin de solicitar la devolución de los periodos abonados erróneamente en este municipio que detallo a continiacion______________________________________________________________________

Motivo del error  
_________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
                                      
Fecha de transferencia_____________________

Jurisdicción de destino______________________


                                        Sin otro particular y a la espera de una resolución favorable lo a Ud. Muy atte.

 
Apellido y Nombre: ____________________________ 

DNI _________________________________________

Domicilio: ____________________________________

Teléfono______________________________________

Mail__________________________________________
 






                                                                                                	     FIRMA 
 ACLARACION_______________________
