[image: image1.jpg]



Consulado General del Perú

en Valencia

SOLICITUD DE INSCRIPCIÓN DE DEFUNCIÓN
SEÑOR JEFE DE LA OFICINA DE REGISTRO DE ESTADO CIVIL DEL CONSULADO GENERAL DEL PERÚ EN VALENCIA:

Solicitante:

Nombres y Apellidos; Yo, ………………….........................................................................................

…………………………………………………………………………………………………………

Documento de Identidad Nº: ……………………………………………de:……………….……años

Domiciliado/a en: (Ciudad, Provincia, Departamento/Región:……………………………………….

…………………………………………………………………………………………………………
Parentesco o relación con el/fallecido/a a ser inscrito/a: ………………………………..………….…

SOLICITO LA INSCRIPCIÓN DE LA DEFUNCION DE:

Datos del/ la difunta a inscribir:

Nombres: ………………………………………………………………………………...……………

Apellido Paterno: ……………………………………………………….…………………………….. 

Apellido Materno: ………………………………………………….………………………………….

Sexo: ……………………, Natural de (Departamento, Provincia, Distrito):…………………...….....

…………………………………………………………………………………………………………
Nº de Documento Nacional de Identidad (DNI):……………………………………………………...
Datos del deceso:

Hora: (señalar am o pm) ………………………………………………………………………………
Día: ………………….. Mes: ………………………………Año:……………………………...……. 
Lugar (Ciudad, Provincia, Departamento/Región:…………………………………………………….
…………………………………………………………………………………………………………
Datos de los padres del/de la difunta:

Nombres y Apellidos del padre :………………………………………………………………………
Nombres y Apellidos de la madre:…………………………………………………………………….
DNI del padre: ……………………………. Lugar de Nacimiento:…………………………………..

DNI de la madre:…………………………...Lugar de Nacimiento:………………………………….

Leída la presente, la firmo/ en señal de conformidad:


Valencia, ……  de  ………………… de 200…
----------------------------------------  



Firma Solicitante
 


Huella digital  
Teléfono de contacto:……………………
SOLICITUD DE INSCRIPCIÓN DE DEFUNCIÓN – SEGUNDA PARTE

NOTA:

Se acompañan los siguientes documentos:

1.- Acta de defunción
(    )

2.- Declaración de no inscripción anterior
(    )

3.- Declaración jurada sobre peticionario
(    )
Expediente conforme

……………………………………………………………

………………………………………………………………

Firma y sello de postfirma de la Cónsul General


















