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FORMULARIO ANEXO | REGISTRO PROVINCIAL DE LAS PERSONAS
SOLICITUD DE RECTIFICACION DE DATOS ART.85 LEY N° 26.413

SOLICITANTE
Nombre y Apellida | RITTER IRINEU 1
: )
|

92315543 BRASILENA
EL SOBERBIO MINES Haga clic aqui para escribir texto.
INSCRIPTA/O

ACTAJ/S Y DATOS A RECTIFICAR

TAGTA | NUMERO | TOMO | FOLIO | ANO | DELEGACION |  COPIA |
Matrimonio | 1 [ 53 [ 1973 | FELSOBERBIO | ARCHIVO/DELEGACION |
ELEGIR OPCION MAL EL NOMBRE DEL COTRAYENTE " IRINEO

RITTER"

"IRINEU RITTER"

~ ACTA | NUMERO _

Sp
|

Dato/s Incorrecto/s | ELEGIR OPEION | Haga clic aqui para escribir texto.
Datols Correctols | Haga clic aqui para escribir texto.

'OLIO | ANO | DELEGACION
| |

|
ELEGIR OPCION | Haga clic aqui para escribir texto.
Haga clic aqui para escribir texto.

ADJUNTA COPIA DE DOCUMENTACION RESPALDATORIA:

1 COPIA DEL ACTA DE MATRIMONIO 2 COPIA DEL DNI DEL CONTRAYENTE |
3 COPIA DEL ACTA DE NACIMIENTO. 4 Haga clic aqui para escribir texto. f
OBSERVACIONES:

| Haga clic aqui para escribir texto. — 7 |

¥ 744/;/1,14/ /A/[’ﬁt %a\q

Firma de Solicitante ' Firma y Sello de Funcionario
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Te informamos que tu pago fue
procesado con éxito.

Detalles del pago

COELSA ID:
76VAMR2ZPEXRMQZY9DEZOL
Solicitud pago: 3964272

Fecha acreditaciéon: 10-09-2025

Descripciéon: RECTIFICACION DE
DATOS

Importe: $5300
Entidad: DG REGISTRO PERSONAS

Saludos cordiales.
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Lucha contra el Abuso, la Violencia en Todas sus Formas, los Ciberdelitos,
por la Accesibilidad Digital para Personas con Discapacidad y la Contribucion
de las Cooperativas a los Objetivos de Desarrollo Sostenible, asi como la
Concientizacion y Promocion de la Funga Misionera™
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MINISTERIO DE GOBIERNO
REGISTRO PROVINCIAL
DE LAS PERSONAS

Posadas, 15 de Septiembre de 2025.

DISPOSICION N° 1910/25

VISTOS:

CARATULA Expte. 2766-A-2025 Caratulado: “RITTER IRINEU S/ RECTIFICACION
DE ACTA DE MATRIMONIO DE RITTER IRENEO C/ NILSON HILDA
MARIA™.

CONSIDERANDO:

SOLICITANTE RITTER IRINEU

DNI 92.315.543

En caracter de: INSCRIPTA/O

SOLICITA RECTIFICACION DE DATOS EN LA SIGUIENTE ACTA:

ACTA NUMERO | TOMO | FOLIO | ANO | DELEGACION COPIA
Matrimonio 53 1 53 1973 EL SOBERBIO | ARCHIVO/DELEGACI
ON

QUE, corresponde encuadrar el presente ftramite dentro del marco
normativo establecido por el Articulo 85 de la Ley N° 26413, Ley | — N° 89 (Antes Ley 2970) vy
normativas concordantes, conforme lo dictaminado oportunamente por el Departamento Juridico

y Legalizaciones, en los presentes autos tramite;

POR ELLO:
LA DIRECTORA GENERAL DEL REGISTRO PROVINCIAL DE LAS PERSONAS

DISPONE:

ARTICULO 1°: RECTIFIQUESE mediante nota marginal lo consignado en el cuerpo y margen
del acta que a continuacién se describe:

ACTA NUMERO | TOMO | FOLIO | ANO | DELEGACION COPIA
Matrimonio 53 1 53 1973 EL SOBERBIO | ARCHIVO/DELEGACI
ON

siendo los siguientes datos: Nombre del contrayente, DEBIENDO DECIR Y LEERSE: “IRINEU”;

ARTICULO 2°: COMUNIQUESE oportunamente, por Departamento Despacho del D.G.R.P.P,
a la Delegacidn que correspondiere, a los efectos del cumplimiento de la

presente disposicién.-

ARTICULO 3°: REGISTRESE, Comuniquese, cumplido, ARCHIVESE por Departamento

Despacho del Registro Provincial de las Personas.-

Firmado digitalmente

ECHEVERRIA porEdCHEVERRIAFauIa
Brigida
Paula Brigida Fecgha: 2025.09.16

08:30:24 -03'00'
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