
 

 

 

                                        
 

                                         SUPERIOR TRIBUNAL DE JUSTICIA DE LA PROVINCIA DE LA PAMPA  

                                                          SECRETARÍA DE SERVICIOS JURISDICCIONALES 

 

Solicitud de Inscripción para integrar la lista de Peritos Martilleros Públicos, Corredores de 

Comercio y Enajenadores, para actuar ante la Justicia Provincial - Año 2024/2025 
 

Primera vez:                                                                                                                         Santa Rosa, …….. de…….………… ………. de 2024. 

Reinscripción: 

(Tildar lo que corresponda) 

 

Secretaría de Servicios Jurisdiccionales  

Superior Tribunal de Justicia 

S u    D e s p a c h o 

 
                                Me dirijo a Ud., a fin de presentar la solicitud de inscripción para actuar como Perito ante organismos de la Justicia Provincial, 

durante el Período 2024/2025, en la especialidad de................................................................................................................................................ 

* Se puede optar por inscribirse en una especialidad, dos especialidades o las tres especialidades (Martillero/a Público/a-Corredor/a de Comercio-Enajenador/a) 

 

Con tal motivo, manifiesto con carácter de declaración jurada: 

 Apellido y Nombre……………………………………………………………………………………………………………...………………… 

 Documento/Tipo y Nº: ………………………………..Fecha de Nacimiento:………… ………………………….…………….…………… 

 Domicilio real: …………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

 Ciudad: ……………………………………………Provincia: ………………………………………………………………………………….. 

 Teléfono fijo………………………..Celular: ………………………………………………………………………………………..…………... 

 Correo electrónico:………………………………………………………………… ………………………………………………..…………. 

  

 Que NO registro antecedentes judiciales ni policiales, y SI / NO cumplo funciones en organismos dependientes del Estado Provincial y SI / 

NO percibo sueldo por cargos oficiales desempeñados en virtud de mí título profesional. (Tachar lo que no corresponda) 

 Constituyo Domicilio Legal en las siguientes circunscripciones (Tildar la que corresponda): 

        Iª Circ. (Sta. Rosa) ……………………………………………………………..…............................……………………………........................ 

                                                           Telef./Celular……………………….………………….……………………………………............................. 

        IIª Circ. (G. Pico)  …………………………………………….…………………...................…………………………….................................... 

                                                           Telef./Celular……………………..…………………………………………………………...……………….. 

        IIIª Circ. (G. Acha) ………………………………………………………………………..………………………………………………………                                                                                        

                                                           Telef./Celular……………………………......................................……………………………............................ 

 IVª Circ. (Victorica) …………………………………………………………….....................…………………………….................................. 

                                                           Telef./Celular….……………………………....................................................………………………….......... 

Acompaño la siguiente documentación: 

 Fotocopia autenticada del título profesional. 

 Certificado de especialidad / orientación en caso de poseer. 

 Constancia de matriculación expedida por Colegio respectivo.  

 Sellado provincial por incorporación de peritos martilleros a las listas del S.T.J. ($ 1.595,00 )-sitio web DGR La Pampa-código 962 

 Constancia actualizada de inscripción AFIP. 

 Certificado de cumplimiento fiscal expedido por la DGR de esta provincia.  

           

                                       Saludo al Sr. Secretario con atenta consideración. 

          

Informes: 02954-451811/2099 -servijuris@juslapampa.gob.ar
                                                                                                 ……………………………………… 

                                                                                                                                                              (Firma y sello del solicitante) 
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