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A llenar por personal del Registro


	Fecha:
	__ __/ __ __ / __ _____
	N° de Entrada:
	



Solicito se reinscriba la medida registrada a:

	FS
	
	TOMO
	
	DE
	
	DE FECHA
	


(Para que proceda la reinscripción la medida no debe haber caducado, lo que se produce a los 5 años de su traba, en cuyo caso deberá completarse el formulario N° 8).

Nomenclador Judicial

	OFICINA PRINCIPAL:
	N° CIRCUNSCRIPCIÓN

	JUZGADO:
	N° DE JUZGADO

	TIPO DE EXPEDIENTE Y CARÁTULA
	N° DE EXPEDIENTE

	Fs. y transcripción de la parte pertinente de la RESOLUCIÓN que ordena la medida

	


Observaciones:

	

	

	

	

	


	Sello del Juzgado
	...............................................................................

Firma Juez, Secretario o Agente Fiscal


SELLADO QUE DEBE ACOMPAÑAR


1). Fiscales $10.-


2). Sobretasa $3.-


Por favor, baje este formulario de � HYPERLINK "http://www.jus.mendoza.gov.ar" ��www.jus.mendoza.gov.ar�


y complételo en su PC, colocando los APELLIDOS en mayúsculas


y los NOMBRES en minusculas
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