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SOLICITUD DE REHABILITACION DE MATRICULA
La Plata ........... (0 [T 20

A la Sefora Presidenta
Del Colegio de Abogados del Departamento de La Plata
Dra. Rosario M. Sanchez

De mi consideracion:
Tengo el agrado de dirigirme a Ud., a los

efectos de solicitarle se proceda a la Rehabilitacion de la matricula. -
Sin otro particular, saludo atte.
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