
 

                                                                                          ESTADOS UNIDOS MEXICANOS 

                                                                                           ESTADO DE SAN LUIS POTOSI 

                                                                                                 Registro del Estado Civil 

                                                                                                                                                               

EN NOMBRE DEL ESTADO LIBRE Y SOBERANO DE SAN LUIS POTOSI Y COMO OFICIAL 01 DEL REGISTRO CIVIL DE ESTE 

LUGAR CERTIFICO: SER CIERTO QUE EN EL CUADERNO DE RECONOCIMIENTO DE HIJOS CON FECHA ----------------------

------- DEL REGISTRO CIVIL QUE ES A MI CARGO EN LA FOJA  SE ENCUENTRA ASENTADA EL ACTA No. --------- 

LEVANTADA POR EL C. ------------------------------. OFICIAL DEL REGISTRO CIVIL 

                                                   EN LA CUAL SE CONTIENEN LOS SIGUIENTES DATOS 

ACTA CERTIFICADA DE RECONOCIMIENTO DE HIJOS 
                                                                                      RECONOCIDO 

---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

NOMBRE : -------------------------------                                                                 EDAD : -----   SEXO : --------------------- 

CRIP : -------------------------------------                                                                               

FECHA NACIMIENTO : ----------------------------------- 

LUGAR DE NACIMIENTO : ------------------------------------------------------------- 

                                                                                                                                                               

                                                                DATOS DEL ACTA DE NACIMIENTO 

---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

OFICIALIA : ----                            LIBRO : ----                      ACTA : --------     FECHA DE REGISTRO : -------------------------------- 

LUGAR DE REGISTRO : ----------------------------------------------------- 

                                                                                                                                                               

                                                                                   RECONOCEDOR 

---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

NOMBRE : ---------------------------------------------------------                                                                               

EDAD : --------------                                                                                          NACIONALIDAD : MEXICANA 

                                                                                                                                                               

                                                                     PADRES DEL RECONOCEDOR 

---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

NOMBRE DEL PADRE : -------------------------------------                                                                               NACIONALIDAD : 

MEXICANA 

NOMBRE DE LA MADRE : ---------------------------------                                                                              NACIONALIDAD : 

MEXICANA 

                                                                                                                                                               

                                                   PERSONA QUE OTORGA SU CONSENTIMIENTO 

---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

NOMBRE : ----------------------------------------------------                                                                  EDAD : ---------------   

NACIONALIDAD : -------------- 

ESTADO CIVIL : ----------------                                                              PARENTESCO CON EL RECONOCIDO : ------------- 

                                                                                                                                                               

LA PRESENTE TIENE LAS ANOTACIONES SIGUIENTES: 

                                                                                                                                                               

                  SE EXTIENDE ESTA CERTIFICACION CON FUNDAMENTO EN LOS ARTICULOS 466,467 Y 476 DEL CODIGO 

                                         FAMILIAR VIGENTE EN EL ESTADO EN TAMAZUNCHALE SAN LUIS POTOSI, S.L.P 

                                                                    A LOS 19 DIAS DEL MES DE AGOSTO DEL AÑO 2019 

                                                                                                                                                               

                                                                           EL C. OFICIAL 01 DEL REGISTRO CIVIL DOY FE 

                                                                                                                                                               

                                                                                                                                                               

                                                           ___________________________________________________ 

                                                                                   

                                                                                                                                                               


