Comparecemos ante esa Ofic

C.OFICIAL DEL REGISTRO CIVIL [ S8E4 Birt sl
PRESENTE. H. AYUNTAMIENTO CONSTITUSIDNAL

201S-2 02

Tanlajas, S.L.P. A de de 20
ialia a su cargo con la finalidad de solicitar tenga a bien Registrar a nuestro

Hijo (A) por lo que a continuacién proporcionamos nuestros datos completos y correctos, asi como la
documentacion requerida para integrar el apéndice respectivo.

Nombre
Fecha de Nacimiento:
Lugar de Nacimiento:

Hora:

-Nombre del Padre:

Apellido Paterno Apellido Materno

SEXO0; presentado

Domicilio

Edad:

Fecha de Nacimiento:
Lugar de Nacimiento:

Nombre de la Madre:

Domicilio

Edad:

Fecha de Nacimiento:
Lugar de Nacimiento:

Abuelos Paternos:

Abuelos Maternos:

Testigos

Nombre

Domicilio:

Edad:

Nombre:

Edad:

Domicilio:

FIRMA




C. OFICIAL DEL REGISTRO CIVIL

PRESEN T c AUkjas pare creoes
H. AYUMTAMIENTO CONSTITUCIDNAR
2om|-2o21
ASUNTO: SOLICITUD
Taniajés, S.L.P. & de de 201
o Q-

(NOMBRE DE LOS CONTRAYENTES)
Comparecemos ante esa H. Oficialia a su cargo, manifestando nuestra voluntad de unirnos en matrimonio, dado que no
Tenemos impedimento legal para ello.
Cumpliendo con los requisitos a que se refieren los articulos 17, 518 y 519 del CODIGO FAMILIAR vigente en S.L.P.

MANIFESTAMOS NUESTROS DATOS GENERALES:

CONTRAYENTE : CONTRAYENTE
NOMBRE: NOMBRE:
EDAD: EDAD:
NACIONALIDAD: NACIONALIDAD:
ESTABO CIVIL: ESTADO CIVIL;
QCUPACION: OCUPACION:

FECHA DE NACIMIENTO:

FECHA DE NACIMIENTO:

LUGAR DE NACIMIENTO:

LUGAR DE NACIMIENTO:

DOMICILIO: DOMICILIO:
DATOS GENERALES DE LOS PADRES DE LOS CONTRAYENTES:
PADRE MADRE
NOMBRE: NOMBRE:
NACIONALIDAD: NACIONALIDAD:
DOMICILIO: DOMICILIO:
OCUPACION: OCUPACION:
PADRE MADRE
NOMBRE: NOMBRE:
NACIONALIDAD: NACIONALIDAD:
DOMICILIO: DOMICILIO:
OCUPACION: OCUPACION:
DATOS GENERALES DE LOS TESTIGOS DE LOS CONTRAYENTES:
NOMBRE: NOMBRE:
EDAD; EDAD:
DOMICILIO: DOMICILIO:
PARENTESCO: PARENTESCO:
OCUPACION: OCUPACION:
EDQO. CiVIL: EDO. CIVIL:
NOMBRE: NOMBRE:
EDAD: EDAD:
DOMICILIO: DOMICILIO: ‘
PARENTESCO: PARENTESCO:
OCUPACION: QCUPACION:
EDQ. CIVIL: EDO. CIVIL:
ACOMPARAMOS A LA PRESENTE SOLICITUD: INDHICACIONES:

1-COPIA DE NUESTRAS RESPECTIVAS ACTAS DE NACIMIENTO.

2,-ANALISIS DE SANGRE PRENUPCIAL.
3.-CERTIFICADC MEDICO DE CADA UNO

4.- COPIAFOTOSTATICA DE CREDENCIAL BE ELECTOR DE AMBOS

5.-2 TESTIGOS POR CONTRAYENTE MAYORES DE EDAD.

1.-CONTRAYENTES Y TESTIGOS DEBEN DE SER RESPETUOAMENTE PUNTUALES.

2,-M0 SE PUEDE CAMBIAR NI SUSTITUIR A LOS TESTIGOS PREVIAMENTE DESIGNADOS.
3.-LOS TESTIGOS DEBEN PRESENTAR CREDENCIAL DEL IFE.

4.~ CONTRAYENTES Y TESTIGOS NO DEBEN ESTAR EN ESTADO DE EBRIEDAD.

ATENTAMENTE
LOS CONTRAYENTES

Y

{FIRMA)

{FIRMA)}



-

RR DONNELLEY DE MEXICO 1PTT00332 FTE12Y 4
R i "

08/04/11

ESTADOS UNIDOS MEXICANOS
REGISTRO CIVIL

CONTROL HNo. j‘

~
ESTADO DE SAN LUIS POTOSI
LIBRC No. ACTA No. . LOCALIDATD 4 FECHA DE REGISTRO
I - : DIA .| MES | AND
| MuNICIPIO ENTIDAD
. X FEDERATIVA SAN LUiS POTOS;
B FINADO SEX0: HOMBRE ~ () MUJER ()
NOMBRE:
NOMBAE(S) (PRIMER APELLIDOY (SE__GUNDD APEULIDO}
| FECHA DE NACIMIENTO: EDAD ] .
¥ _': ) [ANCS) {MESES} RSy {HGRAS) HACIONALIGAD) T
UGAR DE NACIMIENTO:
i (LOCALIDADY {MUNICIPID) (ENTIDAD FEDERATIVAY {PAIS)
| DOMIGILIO HABITUAL:
:. A - {NOMBRE DE LA CALLE, No. EXTERIOR E INTERIOR} ESTADO
CIViL
BiEn : (LOGALIDAD] MUNICIPIO) (ENTIDAD FEDERATIVA) (PAIS)
I NOMBRE DEL CONYUGE: ‘ .
: . ) (NAC\UNALIDAD}
NOMBRE DEL PADRE: i
e - {MAGIONALIDAD)
‘NOMBRE DE LA MADRE: Sl o e -
e -~ FALLECIMIENTO (NACIONALIDAD]
"FECHA DE DEFUNCION: ©.'HORA: :
HLUGAR: . . CERTIFICADO No.
|'DESTIND DEL CADAVER: INHUMAGION (O CREMACION ()" . NOMBRE DEL PANTEON'D CREMATORIO
| UBICACION: i * ORDEN No._ _
{ BONDE FALLECIO: ' -
AUSA (S) DE LA MUERTE: @& /
(B}
<) -
(0} -
71P0 DE DEFUNCION: .
\OMBRE DEL MEDICO QUE No. DE CEDULA
'CERTIFICO LA DEFUNCION: PROFESIONAL:
DOMIGILIO: -
S DECLARANTE
 NOMBRE: EDAD AROS
 NAGIONALIDAD: OCUPACION: - PARENTESCO:
| BOMICILIO: (
TESTIGOS
| NOMBRE: EDAD AROS
: :' - . [NAGIONALIDAD)
: {OCUPACION} . [PARENTESCO)
:NOMBRE: EDAD ANOS
g e . (NACIONALIDAD)
SOMICILIO:
B {OCUPACION) {PARENTESGO)
LAPRESENTE AGTA TIENE ANEXAS
LAS SIGUIENTES ANGTAGIONES:
o /‘/
. —
FIRMAS
. y
- DECLARANTE
TESTIGO TESTIGC
FUSELLO DE LA OFICIALIA SE DIO“LECTURA A LA PRESENTE ACTA Y CONFORMES CON SU CONTENIDC LA RATIFICAN ¥ FIRMAN QU!ENES EN ELLA INTERVINIERON Y S.&BEN
"_--DEL REGISTRO CiVIL HACERLO Y OUIENES NO, IMFRIMEN SU HUELLA DIGITAL, DOY FE. ’
! EL C. OFIGIAL No. DEL REGISTRO CIVIL
: \
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ESTADOS UNIDOS MEXICANOS
REGISTRO CIVIL
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— ;
CONTROL No, »i«? 4¢

ot

-
ESTADO DE SAN LUIS POTOSI
LIBROC No. ACTA No. LOCALIDATD y - | FEGHA DE REGISTRO
o ' _ : - DIA | MES | ANO
MUNICIPIO ENTIDAD -
FEDERATIVA SAN LUIS POTOSI
- FINADO SEXO: HOMBRE MUJER O
I NOMBRE:
HOMBRE(S) (FRIMERN APELLIDD} {SEGUNDO APELLIDG)
| FECHA DE NACIMIENTO: EDAD ]
e AR08 {MESES) sy (HORAS) {MACIONALIDAD]
| 1UGAR DE NACIMIENTD:
i . ! {LOCALIDAD) {MUNICIPIC) - (ENTIBAD FEDERATIVA) (PaiS}
"DOMICILIO HABITUAL:
X ) e (NOMERE DE LA CALLE, No, EXTERIOR E INFERIOR} ES'{ADO
GIvIL
A (LOCALIDAD) IMUNICHP IO} (ENTIDAD FEDERATIVA) Pals)
| NOMBRE DEL CONYUGE: / -
] ‘ NACIONALIOAD)
[ NOMBRE DEL PADRE: i
:. T : — {NAGIONALIDAD)
' NOMBRE DE LA MADRE; C L L —
FALLECIMIENTO MACSRALDAD]
| FECHA DE DEFUNCION: HORA:
LUGAR: . CERTIFICADQ No.
| BESTING DEL CADAVER: INHUMACION () CREMACION (O ' NOMBHE DEL PANTEON O CREMATORIO
'..i_U_[:3|CAC|ON: o bRDEN No.._ L
| DONDE FaLLEGIO: ~
GAUSA (S) DE LA MUERTE: (&) )
B)
(C) —
[t
TIPG DE DEFUNCION: ..
NOMBRE DEL MEDICO QUE No. DE CEDULA
GERTIFICO LA DEFUNCION: PROFESIONAL:
DECLARANTE
EDAD ANOS
' NACIONALIDAD OCUPACION: - PARENTESCO:
:DOMIGiLIG (
TESTIGOS
EDAD ANOS
il {NACIONALIDAD)
- BOMICILIO:
K IOEUFECION; PARENTESCO)
:-NOMBFEE- . EDAD ANOS
: (RACIONALIDAD)
DOMIC LIO:
{OCUPACIONY (PARENTESCO)
LA PRESENTE ACTA TIENE ANEXAS |
LAS SIGUIENTES ANOTACIONES: -
AS S /
) e
FIBMAS
- Y ]
ey
DECLARANTE
TESTIGO TESTIGO
SELLO DE LA GEICIALIA SE DIO LECTURA A LA PRESENTE ACTA Y CONFORMES CON SU CONTENIDO LA RATIFICAN Y FIRMAN OUH’ENEIS EN ELLA INTERVINIERON Y SABEN
“LDEL REGISTRO Civik HACERLO Y QUIENES NO, IMPRIMEN SU HUELLA BIGITAL, DOY FE.
EL C. OFICIAL No, DEL REGISTRC CIVIL ~




