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Acta N° Folio N° Tomo N°

CERTIFICADO DE DEFUNCION

(RESERVA DO PARA EL REGISTRO CIVIL)

Bl suscripto DI . G N80 D Qe D03, V0
CERTIFICA que don ... S estx oo dubn. QewNaro de sex0 Sk 3x Y00 Estado Civil . Ginbd2
Nombre del Conyuge: .. Qiaa. OO ot 2uMN SO0 A oo Profesion del Fallecido: i\’ﬁ-\:\\Q .....
Domiciliado en: ... Tonewoc. dn. Wotunes. Calle: ... SarCa....do. s . Tu2.

N°..SIY..... del Departamento: ... S QR st de la Provincia de: .. e qa . e
R 5 N aflés 6 6uad.- LE./LC./DNLN ADALD2ZB e
Cédula Identidad N° ................. A Expedida por la Policla de: ........ e SO

de Nacionalidad:m&mx_m.. Hijo de: chg:\avobrw-mﬁcsf 2. y de Dofa: e dpe 1. Sus 5.

........ s W FalleGido POr L. R0, i A3 s gl T KR
en (lugar fallecimiento) ... . A8 kv Xa  ona it qrsc s dee Noed
eldia: .22......... delmesde; ...Samo. .. de 2028, .. ,alashoras: .. 29,
lo que consta por ..o ] Vlasealy sxaeada e Tl
(haberle asistido o reconocido el cadaver)
OTORGADO EN: ............ e B T O T O L
? g 2 S ; .
alos..cR. .. .. dias del mes de ....003. 2 Q. i, de20 3.8 R
CARATIANG G Rt L,
FIRMA
SELLO ACLARATORIO
DATOS DEL MEDICO ’
APELLIDO Y NOMBRES: ..... Q\roﬁ-vw OIS
DOMICILIO: Calle .. So.s~ 82 Nmos & N* XA\ Teléfono N° BB, Wmed
MATRICULA PROFESIONAL N°: X6 CFOLIO: TOMO: v
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