o MINISTERIO )
[ DE ASUNTOS EXTERIORES, UNION EUROPEA
L Y COOPERACION

CONSULADO GENERAL DE ESPANA
LIMA

Por favor cumplimente todo el formulario y remitalo al Consulado General de Espafia en
Lima por correo electrénico: cog.lima.rgc@maec.es junto con fotocopia de su DNI
espafiol, pasaporte espafiol, 0 en caso de ciudadanos extranjeros el pasaporte de su

nacionalidad.
— MODELO DE SOLICITUD DE CERTIFICADO DENACIMIENTO
[Jextracto  []oni [] ureraL [InecaTivA

D Ordinario o
[Jbilingte Plurilingtie

FINALIDAD PARA LA QUE SOLICITA ELCERTIFICADO:

DATOS DE LA PERSONA SOBRE LA QUE SOLICITA LA CERTIFICACION:

19 Apellido:* | | 20 Apeliido: *|
Nombre: ¥ | | Fecha del hecho:*|
dd/mm/aaaa

Nombre de padre/

Nombre de madre/
Progenitor A * | | |

Progenitor B *

Lugar donde ocurrié el nacimiento:* |

Registro Civil en el que se inscribio:*

Tomo (1): | Pagina(1): |

En las solicitudes al Registro Civil de Madrid, que se refieran a nacimientos antes de 1/10/1984, se debera hacer constar el lugar exacto

del hecho (Registro, Calle/Hospital o Iglesia): |

DATOS DEL SOLICITANTE:
1° Apellido:™ | | 2° Apellido:*
Nombre:*l | D.NL.I./NIF:*
Correo
Direccion:* |

Cadigo postal:* | Localidad:*

Provincia:* | | Pais:*
EN i, S de o, de s

Firma:

INSTRUCCIONES PARA CUMPLIMENTAR EL IMPRESO
(1) Debe rellenarse, si fuera posible, el tomo y la pagina.

(*) Campo obligatorio.
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