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Solicitud de Fiscalizacion y Verificacion

SENOR GERENTE DEL SERVICIO DE ADMINISTRACION TRIBUTARIA - SAT CAJAMARCA

Asunto: Solicito la fiscalizacion y verificacion de la propiedad por duplicidad de

nombre.
Yo, Maria Luisa Ramirez Sanchez, identificada con DNI 22462900, me dirijo a

usted con el debido respeto para exponer lo siguiente:

He tomado conocimiento de que en la ciudad de Cajamarca figura un predio
registrado supuestamente a mi nombre, situacion que desconozco totalmente, ya
que nunca he sido propietaria de ningun predio en dicha ciudad e incluso nunca he

visitado Cajamarca durante mi vida.

Como consecuencia de este aparente error o duplicidad de nombre, actualmente
vengo siendo gravemente perjudicada con la retencion y bloqueo de mis cuentas
bancarias por su institucion Sat Cajamarca con numero de expediente

052-090-00020819-2025 habiendo verificado en la misma pagina web de la
institucién donde figura deuda por impago de arbitrios predial desde el afio 2017 a ia

fecha hoy. deuda que desconozco tajantemente, que esta afectando mi situacion

economica.

Por ello, solicito:

1 Que se verifique de manera inmediata la informacién registrada en su base de

datos respecto del supuesto predio atribuido a mi nombre.
2. Que se realice el correspondiente descargo al comprobarse que no soy la titular

del referido predio ni mantengo deuda alguna ante esa entidad.
3. Que se proceda ala correccion inmediata de sus registros y se me retire de su

base de datos relacionada con dicho predio, por no corresponderme ninguna
obligacion tributaria. y también se realice el levantamiento de INFOCORP que me

esté perjudicando gravemente.

Adjunto copia de mi DN! para la verificacion de mi identidad y agradezco se atfenda
encia, debido al perjuicio que esta situacion me

la presente solicitud con la mayor urg ’
viene ocasionando. el contacto sera por email. |arley.carrera@gman.com,

Maria Luisa éRaminaz Sanchez

DNI: 22462900

Atentamente,
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P Primer Apellido Fecha Inscripeian
1’5 RAMIREZ 23 09 2003

i} Fecha Emision
Segundo Apellido
SANCHEZ 21082018

Fecha Caducidad
Pre Nombres 21 082026
 MARIA LUISA

fh 4 Nacimiento: Fecha y Ubigeo
{ 10121965 090101~
. ; & Sexo Estado Civil” .
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