
Calle Motolinía #2 antes 13 Esq. Netzahualcóyotl, Col. Centro, C.P. 62000, Cuernavaca, Morelos, Tel.: 777 329 55 00.

El (la) suscrito: _______________________________________________________________________.

Con domicilio:________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________________.

Parentesco:__________________________________________________________________________.

Telefono particular: ___________________________________________________________________.

Manifiesto que el (la) finado._____________________________________________________________.

Del cual me hice cargo, declaro que no cuenta con la Acta de Nacimiento que acredite su personalidad.

Aceptamos.

____________________________________________________
Firma del declarante

Cuernavaca, Mor., a ________ de __________________ del _______.

Nota: se aclara que no se realizarán correcciones ni anotaciones después del trámite realizado.

HORARIO DE ATENCIÓN DE 08:00 A 16:00 HRS. DE LUNES A VIERNES
Correo institucional:  registrocivil1@cuernavaca.gob.mx  registrocivil3@cuernavaca.gob.mx
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