
EXPEDIENTE N° __________ - 20______-GRA/GRTPE-SDDLG-ARE 

                                 SOLICITO: REQUERIMIENTO DE PAGO 

 

 

SEÑOR JEFE DEL ÁREA DE DEFENSA LEGAL GRATUITA DE LA GERENCIA 

REGIONAL DE TRABAJO Y PROMOCIÓN DEL EMPLEO 

 

_________________________________________________________________, 

identificado (a) con DNI N° ______________________, con domicilio en 

__________________________________________________________________

del distrito de ____________________________________________________, 

provincia y departamento de _________________________________, en 

los seguidos sobre procedimiento de CONCILIACIÓN con mi 

empleador (a) ____________________________________________________, 

a usted respetuosamente digo: 

 

Que, no habiendo cumplido mi exempleador (a) con abonar la cantidad de S/. _____________ 

NUEVOS SOLES, por lo que solicito a usted REQUIERA al exempleador obligado para el 

pago de la totalidad del monto adeudado, más los intereses y gastos que estoy incurriendo, 

y el pago del doble de lo retenido, Artículo 49 del D.S. 001-97-TR, bajo apercibimiento de 

expedirse copias certificadas, para iniciar un procedimiento judicial, para lo cual su 

despacho deberá fijar en su Resolución día y hora de pago ante su despacho. 

 

POR LO EXPUESTO: 

A usted pido acceder a lo solicitado. 

 

Arequipa, __________ de ____________________ de 20____. 

 

 

 

 

 

___________________________________________ 

 

Nombre: ________________________________________________________ 

DNI N°: _________________________________________________________ 

DOMICILIO: ____________________________________________________ 

TELÉFONO: ____________________________________________________ 

 

 


