MUNICIPALIDAD DE OLANCHITO
Departamento de Yoro Honduras CA.
Teléfono: 2446-2785
Correo: tributadonmunidpalolanchito@yahoo.com

PAGARE

Yo, XXXXX, mayor de edad, Hondurefio, con Tarjeta de ldentidad No. XXXX-XXX-
XXX Teléfonos No. XXXX y XXXXX 'y con residencia en la Colonia XXXX, bajo €l
codigo catastral XKX-XX-XXX de esta Ciudad, 6 la comunidad Quebrada Larga de
este Municipio, a inmediaciones de XXXX , por este medio HAGO CONSTAR: Que
adeudo a la Municipalidad de Olanchito, la cantidad de Lps. XXXXX ( XXXXXX
lempiras con 00/100) por concepto de impuesto sobre bienes inmuebles registrados
bajo el cddigo catastral LPXXXX-XX-XXX ubicado en la Colonia XXXX de esta
Ciudad, , de acuerdo al estado de cuenta adjunto, el cual me cormprometo a cancelario
de la siguiente manera : Lps. XXXXX como pago inicial y el saldo de Lps. XXXXX
mediante el pago de (X) X cuotas mensuales de Ips. XXXX cada una iniciando el X de
XXX del XXXXX 'y asi sucesivamente hasta cancelar 1o adeudado, firmando la
cantidad de seis letras de cambio a favor de la Municipalidad de Olanchito.

Acepto que se me apliquen los recargos, intereses y multas legalmente establecidos
en la Ley de Municipalidades, su Reglamento, Plan de Arbitrios, y demas Leyes
Nacionales, facultando a la Municipalidad de Olanchito, Yoro, para que proceda
mediante ofras instancias legales en caso de incunplimiento, en la jurisdiccion que
estime conveniente.

Y, para constancia firmo el presente PAGARE a los XXX dias del mes de XXXX del
afo dos mil XXXX.

Contribuyente Encargada de Apremio
) Jefe de Tributacion Munidipal
cc. Arealegd
Tesoreria
Contabilidad

UNIDOS CONSTRUYENDO



