OFICINA CONSULAR DE ESPANA
EN

N° Registro de Matricula:

(a cumplimentar por la Oficina Consular)

BORRAR DATOS

SOLICITUD DE INSCRIPCION COMO NO RESIDENTE

Fotografia
(Ha estado inscrito antes en
esta Oficina Consular?
Nombre Primer apellido Segundo apellido
N°D.N.I Valido hasta Equipo expedidor
dd/mm/aaaa
N° Pasaporte N° Libreta Autoridad/Oficina expedidora Fecha de expedicion Fecha de caducidad
(Sélo para pasaportes dd/mm/aaaa dd/mm/aaaa
expedidos antes de 2003)
Fecha de nacimiento Lugar (municipio, provincia, pais)
dd/mm/aaaa
"Nombres del padre y de la madre Sexo “Estado civil

Domicilio en el pais (tipo de via, nombre de via, nimero, cddigo postal, localidad, pais)

* r *, r 4 . * 4 .
Teléfono Teléfono movil Correo electronico
En caso de que NO desee recibir informacion de la Oficina Consular por correo electronico, marque con una X []

"Domicilio habitual (tipo de via, nombre de via, n¥mero, codigo postal, municipio, provincia, pais, teléfono)

"Centro de trabajo (direccion y teléfono)



*. . . . . s r
Persona a quien avisar en caso de emergencia (nombre, direccion y teléfono):

El/la abajo firmante declara que son ciertos los datos consignados mas arriba y solicita su inscripcion como no residente
en el Registro de Matricula Consular de

En ,a _de _de 20

sk L,
Firma

En caso de menores o incapacitados:

Nombre y apellidos del representante

N° D.N.IL o pasaporte o Libro de Familia

Calidad de la representacion (padre, madre o tutor)

En virtud de lo dispuesto en la Ley Organica 15/1999, de 13 de diciembre, de Proteccion de Datos de Caracter
Personal, se advierte que los datos facilitados pasaran a formar parte de un fichero informatizado destinado a facilitar la
asistencia consular de los espafioles en el extranjero.

Usted podra ejercitar los derechos reconocidos en la citad a ley mediante peticion escrita dirigida al Jefe de la Oficina
Consular o Diplomatica de inscripcion o, en el caso de que se suprima dicha Oficina o se cree una con jurisdiccion sobre su
localidad de residencia, al Jefe de la Oficina Consular o Diplomatica que sustituya a aquella en la jurisdiccion sobre su lugar de
residencia al tiempo de la inscripcion.

IMPRIMIR

" Datos de caracter voluntario.

** En caso de menores o incapacitados, el padre, madre o tutor de | mismo firmaré esta solicitud y al margen consignara en letra legible su
nombre y dos apellidos, su nimero de D.N .I. o pasaporte o Libro de Familia y especificara en calidad de qué es representante del menor
(padre, madre o tutor).
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