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FORMULARIO ANEXO | REGISTRDO PROVINCIAL DE LAS PERSONAS

SOLICITUD DE RECTIFICACION DE DATOS ART.85 LEY N°* 26.413

SOLICITANTE

Nombre y Apellido | CORDEIRO Elsa Victoria
DNI/C 16705332 Maclonalidad | ARGENTINA
Damicilio Colonia Wanda Tel.Cel E 3757-329534

En caricter de: MADRE DE LA INSCRIPTA/C

ACTAIS Y DATOS A RECTIFICAR

ACTA | NUMERO | TOoMQ FOLIO | AROD DELEGACION COPIA
Nacimiento | 205 | 1 103 | 1983 | C)dsemdo
Datafs Incomectols | Apellido de la Madre delfla | Apellido incorrecte FURTADO
Inscripto/a
Datofs Correctols Apellido Correcto CORDEIRO
AGTA | NUMERO | TOMC ] FOLIO | "ANO | DELEGACION | COPIA
Defuncion | 09 | 01 5 [ N \
Datofs Incorrectols | Apellido de la Madre de Apellido incorrecto FURTADO
Inscripto/a
Dato/s Correctols Apellido correcto CORDEIRO
ACTA | NUMERO TOMC ] FOLIO | ARG | DELEGACION | COFIA
]

Datols Incorrectols | ELEGIR OPCION

I Haga clic agui para escribir texto,

Dato/s Correctols | Haga clicaqui par

a escribir texto.

ADJUNTA COPJA DE DOCUMENTACION RESPALDATORIA:

| 1 | Ac. De Nacimiento de la Madre

| 2 | copia de DNI de Ia Madre

[ 3 | ac’De Nacimiento del hijo

[ 4 | Ac. De Defuncion del hijo

OBSERVACIONES:

Hapa clic aqui para escribir texto.

Conrpel s

Firma de Solicitante

Sin otro particular, saludo a Ud, muy atte.

Escaneado con CamScanner
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FURTAD D

Lods,
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| domiciio BE.S.14 ‘-‘.f?ra_s_{_:‘.ls vdze-IMisioties

_ {estado

REPUBLICA ARGENTINA

i f
| [ DEFUNCION
04 |09 4991
TOMO | ACTA | AR

en Luerte Jrudze, bf(}d t {aamam e, IJU“U'
de .

Replblica Argentina, 2 0. tdr.ée -
de 19 ‘("? Yo, Oficial Publico de este Registro Civil inscribo la DEFUNCION de [‘bis./l.[é’?l”a

Sexo Wdé.c.u.f { #1.0.—__ nacionalidad A.C).ES".{/..,L.!....{..;..'?’I.J..

Doc, IdentD N Je....... 30,003 615 _
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__________________________________ nacido en [dordJon H!.S.(..‘?.’.l.g.!{.ﬁ...__. ol .30 de .ANNL2E __de 1933
..................................... Ocurrida en S0 eteriellio.
el O ge . AMdEZa 01999 —ats AL horas
| Causa de la defuncién PAR0.CcARDIA Ce. ﬁpﬂ E([C Tﬂ oClclon_
Certificado médico G( \D' [O (£ [ Cd V# ‘?r"‘"f d..t...@

Declarante .. ﬁ-'cd I 0{9 BH (;l GLH 3 o ) Doc. ident\b...fu.l....’.i!? 7387’57

Domxcnm Mcl F{*’/‘? ” c!( EU?/“’M’J 7'.5 ] vdlw. -'::.EObra en virtud de Jﬂd L er Vis:




2025 - “diio de la Proteccién Integral para Nivias, Nisios y
Adolescentes y la Lucha contra el Abuso, la Vielencia en Todas sus
Formas, los Ciberdelitos, por la Accesibilidad Digital para
Personas con Discapacidad y la Contribucion de las Cooperativas
a los Objetivos de Desarrollo Sostenible, asi como la

MINISTERIO DE GOBIERNO Con i ion y Pr ion de la Funga Misionera™
REGISTRO PROVINCIAL
DE LAS PERSON AS
Posadas,

EXPTE N° 788-A- 2025 Reg. DGRPP caratulados:
“ELSA VICTORIA CORDEIRO S/ RECTIFICACION DE
ACTA DE NACIMIENTO Y DEFUNCION”

SENORA DIRECTORA GENERAL DEL
REGISTRO PROVINCIAL DE LAS PERSONAS:

Cotejadas y analizadas la documentales acompanadas, este
Departamento Juridico y Legalizaciones del R.P.P. entiende que, salvo mejor criterio, corresponde
hacer lugar a lo solicitado a fs.1; dando el visto bueno, todo ello en virtud de lo previsto por el Art. 85

ley N° 26413y nomrmativas concordantes.-

Asi opino.-

ASESORIA LETRADA DEL R.P.P.

~/

&

e
¥

i




2025 - “dfio de la Proteccidon Integral para Nifias, Nifios y Adolescentes y
la Lucha contra el Abuso, la Vielencia en Todas sus Forinas, los
Ciberdelitos, por la Accesibilidad Digital para Personas con Discapacidad
¥ la Contribucién de las Cooperativas a los Objetivos de Desarroilo
Sostenible, asi como la Concienfizacién y Promocicn de la Funga
Misionera”

E
REGISTRO PROVINCIAL
DE LAS PERSONAS

. Posadas, 04 de Abril de 2025.-
DISPOSICION N° 729/25 .-

VISTOS:
CARATULA EXPTE N° 788-A- 2025 Reg. DGRPP caratulados: “ELSA VICTORIA
CORDEIRO S/ RECTIFICACION DE ACTA DE NACIMIENTO Y
DEFUNCION DE FURTADO LUIS ALBERTO”
CONSIDERANDO:
SOLICITANTE ELSA VICTORIA CORDEIRO
DNI 16.705.332
En caracter de: MADRE DE LA INSCRIPTA/O
SOLICITA RECTIFICACION DEL:
[ ACTA [NUMERO [ | TOMO [ ANO | DELEGACION | COPIA
> | Nacimiento | 205 [ -] 01 | 1983 | PTO IGUAZU | ARCHIVO/DELEGACION |
[ ACTA [ NUMERO | | TOMO | ANO | DELEGACION | COPIA
Defuncidn | 09 [ -] 01 | 1999 PTO.IGUAZU | ARCHIVO/DELEGACION |

QUE, corresponde encuadrar el presente tramite
dentro del marco normativo establecido por el Articulo 85 de la Ley N° 26413, Ley | — N° 89
(Antes Ley 2970) y normativas concordantes, conforme lo dictaminado oportunamente por el

Departamento Juridico y Legalizaciones, en los presentes autos tramite;

POR ELLO:
LA DIRECTORA GENERAL DEL REGISTRO PROVINCIAL DE LAS PERSONAS
DISPONE:

ARTICULO 1°: RECTIFIQUESE mediante nota marginal en el acta que a continuacion se

describe:
[ ACTA [ NUMERO| | TOMO | ANO | DELEGACION | COPIA
| Nacimiento | 205 | o1 | 1983 | PTO. IGUAZU | ARCHIVO/DELEGACION |

el siguiente dato: apellido del inscripto y de la madre, siendo lo correcto: “CORDEIRO”.-

ARTICULO 2°: RECTIFIQUESE mediante nota marginal en el acta que a continuacion se

describe:
[ AcTA [ NUMERO| | TOMO | ANO | DELEGACION | COPIA \
| Defuncien | 09 [ 1 01 | 1999 | PTO. IGUAZU | ARCHIVO/DELEGACION |

el siguiente dato: apellido del causante y de la madre, siendo lo correcto: “CORDEIRO”.-

ARTICULO 3°: COMUNIQUESE oportunamente, por Departamento Despacho del D.G.R.P.P,
a la Delegacidon que correspondiere, a los efectos del cumplimiento de la

presente disposicion.-

ARTICULO 4°: REGISTRESE, Comuniguese, cumplido, ARCHIVESE por Departamento

Despacho del Registro Provincial de las Personas.-

Firmado digitalmente
ECHEVERRIA por ECHEVERRIA Paula
.. Brigida
Paula Brigida recha: 2025.04.04
09:45:56 -03"00"
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