SOLICITUD DE PRESCRIPCION DE DEUDA TRIBUTARIA
FORMULARIO GRATUITO

Disponible para descarga en www.muniplibre.gob.pe

|. DATOS DEL CONTRIBUYENTE (Usar Tabla N° 3 en la casilla 1)

1 |TipoDoc.| 2 Documento 3

Apellidos y Nombres, Denominacién o Razén Social 4 | Coédigo de Contribuyente

1. DATOS DE LA DEUDA TRIBUTARIA RESPECTO DE LA CUAL SE DEDUCE LA PRESCRIPCION
(Usar Tabla N° 1 en casilla5 y Tabla N° 2 en casilla 7. El llenado de las casillas 7 y 8 es opcional)

5 Tributo (Ver Tabla N° 1)

6
Periodo

Tipo Descripcién (Usar s6lo en Tipo 5)

7 Documento de Deuda 8 TABLA N° 1 Tributo
Monto Tipo  Descripcién
Tipo Ndmero 1 Impuesto Predial

2 Arbitrios Municipales
3 Fraccionamiento

4 Multas Tributarias
5 Otros tributos

TABLA N° 2 Tipo Documento de Deuda

Tipo  Descripcién
1 Resolucion de Determinacion
2 Orden de Pago

3 Resolucion de Fraccionamiento
4 Otro

5 Sin documento de deuda

TABLA N° 3 Documento de Identidad
Tipo  Descripcién

1 Registro Unico de Contribuyente (RUC)
2 Documento Nacional de Identidad (DNI)
3 Carnet de Identidad (FFAA y FFPP)
4 Carnet de Extranjeria
5 Pasaporte
6 Otros
Ill. DATOS DE LA PERSONA QUE PRESENTA LA SOLICITUD (Usar solo si es persona distinta al contribuyente)
(Usar Tabla N° 3 en casilla 11)
9 ‘ Relacion con el contribuyente 10 Apellidos y Nombres, Denominacién o Razén Social
Representante o Apoderado D Albacea o sucesor D
11 ‘ Tipo Doc. | 12 Documento 13 Teléfonos 14 Correo Electrénico
DOMICILIO
15 ‘ Zona Urbana (Urbanizacion, Asentamiento Humano, Unidad Vecinal, etc.) 16 ‘ Ndmero 17 Interior 18 | Manzana| 19 Lote
20 ‘ Via Publica (Avenida, calle, jiron, pasaje, etc.) 21 ‘ Distrito

AlertaSMS

Brindanos tu nimero celular y podras recibir un mensaje
de texto informandote que tu solicitud ha sido atendida.

N° Celular Claro ]
Movistar [
Nextel

El servicio AlertaSMS se brinda de forma discrecional y se sujeta a
la disponibilidad del servicio de mensajes del operador telefénico.

Subgerencia de Recaudacion y Ejecucion Coactiva
Calle Felipe Santiago Oré (ex Santa Isabel) N° 215 Pueblo Libre

Teléfono 460-4142

Firma del Contribuyente o Representante

Documentacion adjunta (Uso exclusivo de Tramite Documentario)

Verificacion de requisitos sefialados en el TUPA

1. Formato de solicitud de prescripcion. J

2. Exhibir documento de identidad del solicitante ]

3. En caso de representacion, presentar poder vigente, en documento publico o
Privado con firma legalizada ante notario publico o autenticada ante fedatario ]
de la Administracion

4. Exhibir documento de identidad del representante. M

PUEBLO LIBRE




