Copia certificada de acta
Según la Ley de registro de nacimientos y fallecimientos de 19xx (Births and Deaths Registration Act)

xxx
Número de Seguro social
NACIMIENTO
Número de acta
xxx





xx
Distrito de registro

Zona adminitrativa
Neath



Condado de xx
Sub-distrito
Neath

HIJO
1. Fecha y lugar de nacimiento
xxxxxx
2. Nombre y apellido
xxxx
3. Sexo
xxxxx
PADRE
4. Nombre y apellido
xxxxxxx
5. Lugar de nacimiento
xxxxxxx
6. Ocupación
xxxxx
MADRE
7. Nombre y apellido
xxxxxx
8. Lugar de nacimiento
xxxxx
9.(a) Apellido de soltera
xxx
(b) Apellido en la boda si es diferente al de soltera
10. Dirección habitual (si es diferente a la del lugar de nacimiento)

xxxx
DECLARANTE
11. Nombre y apellido (en caso de que no sea la madre ni el padre)

12. Calidad
xxx
13. Dirección habitual (si es diferente a la del campo 10 arriba)

14. Certifico que los datos proporcionados arriba son verdaderos a mi leal saber y entender
Firma del declarante
xxx
15. Fecha de registro
xxx
16. Firma del oficial del registro
xxx
Subdirector del registro
17. Nombre dado después del registro, y apellido
Certificado como copia verdadera de un acta en un registro bajo mi custodia.
Sub
Director general del registro
Fecha
xxx
ATENCIÓN: EXISTEN SANCIONES RELATIVAS A LA FALSIFICACIÓN O A LA MODIFICACIÓN DE UN CERTIFICADO Y AL USO O A LA POSESIÓN DE UN CERTIFICADO FALSO. ©CROWN COPYRIGHT
ADVERTENCIA: UN CERTIFICADO NO ES PRUEBA DE IDENTIDAD.
Copia certificada de acta
Según la Ley de registro de nacimientos y fallecimientos de xxxx (Births and Deaths Registration Act)
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Condado de xxx
Sub-distrito

Neath

HIJO
1. Fecha y lugar de nacimiento

x
2. Nombre y apellido
x
3. Sexo
x
PADRE
4. Nombre y apellido
x
5. Lugar de nacimiento
x
6. Ocupación
x
MADRE
7. Nombre y apellido
x
8. Lugar de nacimiento
x
9.(a) Apellido de soltera
x
(b) Apellido en la boda si es diferente al de soltera

10. Dirección habitual (si es diferente a la del lugar de nacimiento)

x
DECLARANTE
11. Nombre y apellido (en caso de que no sea la madre ni el padre)

12. Calidad
Madre
13. Dirección habitual (si es diferente a la del campo 10 arriba)

14. Certifico que los datos proporcionados arriba son verdaderos a mi leal saber y entender

Firma del declarante

x
15. Fecha de registro
x
16. Firma del oficial del registro

x
Subdirector del registro
17. Nombre dado después del registro, y apellido

Certificado como copia verdadera de un acta en un registro bajo mi custodia.

Sub

Director general del registro

Fecha

x
ATENCIÓN: EXISTEN SANCIONES RELATIVAS A LA FALSIFICACIÓN O A LA MODIFICACIÓN DE UN CERTIFICADO Y AL USO O A LA POSESIÓN DE UN CERTIFICADO FALSO. ©CROWN COPYRIGHT

ADVERTENCIA: UN CERTIFICADO NO ES PRUEBA DE INDENTIDAD.

