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2025 - “Afio de la Proteccién Integral para Nifias, Nifios
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MINISTERIO DE GOBIERNO por la Accesibilidad Digital para Personas con
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;Qw S 76 DE Mu DE 202-S

SENOR/A

DIRECTOR/A GENERAL

REG. PROV. DE LAS PERSONAS

S / D:

ME DIRIJO A USTED A LOS FINES E SOLICITAR LA INSCRIPCION TARDIA DE

NACIVIENTODE LUASWAE A€ MARIRDAHACIENDO wacwo Pozo
CA D]SPUE51 ) EN EL ARTICULO 15 BPELEY 27611/2021 Y

RESOLUCION MINISTERIAL N° 63/2021.

DECLARO BAJO JURAMENTO QUE NUNCA HE INSCRIPTO A MI HIJO/A ANTE ESTE
REGISTRO PROVINCIAL DE LAS PERSONAS Y/O DE OTRA PROVINCIA. -
ADJUNTO LA SIGUIENTE DOCUMENTACION QW c(,g‘ (11_‘(&».1{«-0(@;(

g *

eactlan Iﬁfdﬂaﬁs

QLQ A eton o om

SALUDO A USTED MUY ATENTAMENTE. -

FIRMA Y ACLARACION

;Ozya fsg,u\ U DE =S G DE20 - 2SS -

CERTIFICO QUE LAS FIRMAS QUE ANTECEDEN FUERON PUESTAS EN MI
PRESENCIA Y CORRESPONDEN A _ Y iin Saose




2025 - “Aiio de la Proteccién Integral para Nifas, Nifios
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PROVINCIA DE MISIONES Violencia en Todas sus Formas, los Ciberdelitos,
MINISTERIO DE GOBIERNG por la Accesibilidad Digital para Personas con
REGISTRO PROVINCIAL Discapacidad y la Contribucién de las Cooperativas a

e los Objetivos de Desarrollo Sostenible, asi como la

DE LAS PERSONAS > A v =
Concientizacién ¥ Promocién de la Funga Misionera

CERTIFICADO NEGATIVO

CERTIFICO: QUE COMPULSADOS LOS TOMOS D%‘OS LIBROS DE REGISTRO DE
NACIMIENTOS DE LA OFICINA DEL REGISTRO DEYo 2o L 9\ NO FUE
HALLADA EL ACTA DE NACIMIENTO DE: S Samivol Lva Nane s h/\;{[;PA

— Y HABER NACIDO EN JURISDICCION DE LA OFICINA DE
REFERENCIA EL A : _DEL MES &A™ DE
= _26)% .Y SERHDODE | A Josc. Rl
DNIN® ue.u\X .Qen Y DE Do SeaT v N aﬁﬁf Nereed 3. 9w .

TOS DEL. RENAPER, NO SE HAN ENCONTRADO

VERIFICADO LA BASE DE DA
CACION DEL CIUDADANO.

ANTECEDENTES DE IDENTIFT
OBJETO: INSCRIPCION DE NACIMIENTO.

A PEDIDO DE LA PARTE INTERESADA EXPIDO EL PRESENTE EN MI CARACTER DE
GENERAL, SIN QUE IMPLIQUE LA NO INSCRIPCION EN

FECHA ANTERIOR Y POSTERIOR DE LO MANIFESTADO POR LA PERSONA
INTERESADA EN OTRA JURISDICCION DE ESTA PROVINCIA U OTRA.

EN POSADAS, PROVINCIA DE MISIONES, REPUBLICA ARGENTINA, ALOS O 6
DIAS, DEL. MES DE Peowvs DEL ANO 209 E
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2025 - “Afio de la Proteccién Integral para Nifias, Nifios
y Adolescentes y la Lucha contra el Abuso, la

ROVINCIA DE MISIONES

Pl Violencia en Todas sus Formas, los Ciberdelitos,
RERESIERIO DER=OBIERNO. por la Accesibilidad Digital para Personas con
T O VI AL Discapacidad y la Contribucién de las Cooperativas a
D’E‘LAS PERSONAS los Objetivos de Desarrollo Sostenible, asi como la

Concientizacién y Promocién de la Funga Misionera”

DECLARACION JURADA

L QUE SUSCRIBE DE NACIONALIDAD
Aogwhiaa. DE ESTADO CIVAL ; DN.IN° _&© 47% 9 o DE
L4 &y

a) ANOS DE EDAD, OCUPACION { DOMICILIADO EN
]%§ %Ei § Eia 210\/ US{ZFMISIONES, DECLARO BAJO JURAMENTO DE LEY CON
C ocC IENTO DE LOS ALCANCES DE LOS ARTICULOS 139 Y 139 BIS DEL CODIGO
PENAL: SER LA MADRE/PADRE BIOLOGICA/O DE

~

EN PRESENCIA DE LLOS TESTI

O

KA TR 7 6 DE Nbe Qg;; DE 2025 =

CERTIFICO QUE LAS FIRMAS QUE ANTECEDEN FUERON PUESTAS EN MI PRESENCIA
Y CORRESPONDEN A _J g Ao

PYDD GRISELDA RA UEL
DELEGADA TITULAR

Registra Pravincial de las personag




REPUBLICA ARGENTINA - MERCOSUR
REGISTRO NACIONAL DE LAS PERSONAS 7
MINISTERIO DEL INTERIOR, OBRAS PUBLICAS ¥ VIVIENDA

Apallida / Surname
LIMA

Nombra / Name
JOSE
: -
Sexo / Sex. Nacionalit orialit
& AaRléthgls_'d_ I/N ~:u nality i,empl-r
Fecha de nacimienta / Date of birth
07 ./ JUL 1982 .
mison { Date of issue L g soze

FIRMA IDENTIFICADO! SIGNATURS
encimiento / Date of expiry
033

i [

1
pomciLIo: S/CALLE SIN PJ PIRAL MIN
IRIGOYEN - GENERAL MANUEL B

LUGAR DE NA( |SIO§ES

PULGAR

<<<<<
IDARG40414901<3<<<<<<<<<<
820?078M3301306ARG<<<<<<<<<<<6
LIMA<<JOSE<<<<<<<<<<<<<<<<<<<<

ES COPIA FIEL DEL ORIGI

iy
/

)
‘wloay,
PYDD GRISELDA RAQUEL
DELEGADA TITULAR

Registro Provincial de las personas
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PROVINCIA DE MISIONES Violencia en Todas sus Formas, los Ciberdelitos,
MINISTERIO DE GOBIERNO por la Accesibilidad Digital para Personas con
= 2 Discapacidad y la Contribucién de las Cooperativas a
RESéslegél;{lss\gchg\L los Objetivos de Desarrollo Sostenible, asi como la
Concientizacién y Promocién de la Funga Misionera”

DECLARACION JURADA

o

EL QUE SUSCRIBE S Ko !'EQ N S DE NACIONALIDAD
A DE ESTADO CIVIL n DN.IN° 40D 873 940 DE
ANOS DE EDAD, OCUPECION L | DOMICILIADO EN
WUte Vo NN Vs B O MISIONES, DECLARO BAJO JURAMENTO DE LEY CON
CONOCIMIENTO DE LO% ALCANCES DE LOS ARTICULOS 139 Y 139 BIS DEL CODIGO
PENAL: SER LA MADRE/PADRE BIOLOGICA/O DE
Doz Ehaoo MmO Monioemo -

£
EN PRESENCIA DE LOS TESTIGO

/—'——v
(| Lo S 197 Helos
N cggrnrrt D — 6 DE B LA - s

CERTIFICO QUE LAS FIRMAS QUE ANTECEDEN FUERON PUESTAS EN MI PRESENCIA
Y CORRESPONDEN A _d) & & oy WM elme

PYDD GRISELDA RAQUEL
DELEGADA TIYULAR

Registru Provincial de I3s personas




REPUBLICA ARGENTINA - MERCOSUR
REGISTRO NACIONAL DE LAS PERSONA.
JIISTERIO DEL INTERIOR. OBRAS EUBLICAS ¥ ViviENDA
Apeliido / Surname
DOS SANTOS

Nombre / Name
NOEMI

Sexo / Sex Ejemplar
5 A

Nacionalidad / Nationality
RGENTINA

Feha g nackvianto 4 (vt of birth
20 !

s aision | Date of issue e BowTte> Yos—i
/ JUL 2016 FIRMA DENTIFICADO! SIGHATURE
cimiento / Date of expiry

I J|JL 2031
Tramita Mo / Of. ident.
. 00445285390
i

40873940 814

K}

S/CALLE S/N PJE PIRAY - BERNAR]
AL MANUEL BELGRANO - M?SOIODNEES

DOMICILIO:
I GOEEN - GENERA

E NAGIMIENTO: “MISIONES
Ministro Gai Inerlr O PUby Vivianda b
PULGAR

CulL: 27-40873940-9

IDARG40873940<1<<<<<<<<<<L<<<L<<<
8401201F3107139ARG<K<<<<<<<L<<E
DOS<SANTOS<<NOEMI<<<<<<<<K<K<K<K<<

ES COP!A FIEL DEL ORIGINA
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P GRISELDARAQUEL
DELEGADA T{TULAR
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2025 - “Afio de la Proteccién Integral para Nifias, Nifios
3 y Adolescentes y la Lucha contra el Abuso, la

PROVINCIA DE MISIONES Violencia en Todas sus Formas, los Ciberdelitos,
MINISTERIO . DE COBIERNG por la Accesibilidad Digital para Personas con
RECISTRO PREOVINGCIAL Discapacidad y la Contribucién de las Cooperativas a
DE LAS PERSONAS los Objetivos de Desarrollo Sostenible, asi como la
Concientizacién y Promocién de la Funga Misionera”

DECLARACION JURADA DE TESTIGOS
(PUNTOS 7Y 9 - RESOLUCION MINISTERIAL N° 63/2021)

s0nIE DE ESTADO C T B DN.I N°38 s3O DE

) a§ ANOS DE EDAD, OCUPACION %, Epal EN ;
MISIgNES DECLARL BAJO JTURAMENTG DE LEY

CON CONOCIMIENTO DE LOS ALCANCES DEL ART. 275 DEL CODIGO PENAL: QUE EL
NACIMIENTO QUE SE PRETENDE INSCRIBIR OCURRIO EN:

vens B O EN FECHA
19/ oA [ 2573 Y QUE LA PERSONA ES CONOCIDA COMO:
THAEME MANA VA EL TESTIGO DECLARA

BAJO JURAMENTO DE LEY QUE LA MADRE/PADRE SE LLAMA/N

nelra SE;?E
ACIONALAD JM'+£W Y DE__ 43 ANOSEDE EDAD atikaactaai i

< 76 DE Mﬁo— DE 20_2S

CERTIFICO QUE LAS FIRMAS QUE ANTECEDEN FUERON PUESTAS EN MI PRESENCIA
Y CORRESPONDEN A _Geonnol, eAos Conen ;
3 C

GRISELDA RAQUEL
DELEGADA TITULAR
Registro Provincial de las personas
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REPUBLICA ARGENTINA - MERCOSUR
REGISTRO NACIONAL DE LAS PERSONAS
R

MINISTERIO DEL INTERIOH
1 Surname

Apelido
GONZALEZ ROJAS

Nombre / Name
CAREN ISABEL

Sexo /Sex ~ Nacionalidad / Nationality ~ Ejemplar
F ARGENTINA D

Fecha de nacimiento / Date of birth
~Z_MAR/ MAR 1996 ¥
in / Date of issue
G 2021 FiRmA DENI SIBNATURE

resicimiento / Date of expiry

’ 1-AUG 2036 b e e
sessosze e NIFEEEEHEN

i

ICILIO: RUTA 1‘7 S/IN 0- POZO AZUL - SAN P

Dowm
MISIONES =
LUGAR DE NACIMIENTO: ' MISIONES

"%

IDAR639530329<8<<<<<<<<<<<<<<<
9603172F3608119ARG<<<<<<<<<<<4
GONZALEZ<ROJAS<<CAREN<ISABEL<<

CUIL: 27-39530329-0 PULGAR

S zpm FIEL DEL ORIGINAL
. p RlSELE; RAQUEL

- ELEGADA TITULAR
Registro Provincial de las personas




2025 - “Aifio de la Proteccién Integral para Nifias, Nifios
re y Adolescentes y la Lucha contra el Abuso, la

PROVINCIA DE MISIONES Violencia en Todas sus Formas, los Ciberdelitos,
MINISTERIO DE SOBERNO por la Accesibilidad Digital para Personas con
Discapacidad y la Contribucién de las Cooperativas a

los Objetivos de Desarrollo Sostenible, asi como la
Concientizacién y Promocién de la Funga Misionera”

REGISTRO PROVINCIAL
DE LAS PERSONAS

DECLARACION JURADA DE TESTIGOS
(PUNTOS 7 Y 9 - RESOLUCION MINISTERIAL N° 63/2021)

EL QUE SUSCRIBE _A} ¢ P P 70 o PR, NM DE NACIONALIDAD
Ao DE ESTADO GIVIL G oodloc D.N.I. N° 27 9= &2 DE

§ ANOS DE EDAD OCUPACION % (gc&& Imesnces QQ EN_Revs Aaed
o ot ] Q ‘fﬂ—' MISIONES, DECLARA BAJO JURAMENTO DE LEY

CON CONOCIMIENTO DE LOS ALCANCES DEL ART. 275 DEL CODIGO PENAL: QUE EL
NACIMIENTO QUE SE PRETENDE INSCRIBIR OCURRIO EN:

- EN FECHA
1S 70772573 _Y QUE LA PERSONA ES CONOCIDA COMO:
THAEHE HMAXAWVA EL TESTIGO DECLARA

BAJO JURAMENTO DE LEY QUE LA MADRE/PADRE SE LLAMA/N

e dme 4 Do SER D
NACIONI‘:(’LIDA (\/\_‘jm-\m YDE 494> ANOSDE EPDAD e

7 DE &,JLJ DE 20_2S

g

CERTIFICO QUE LAS FIRMAS QUE ANTECEDEN FUERON PUESTAS EN MI PRESENCIA
Y CORRESPONDEN A Athdg i tan Yra- kel

PYDD GRISELDA RAQUEL
DELEGADA TITULAR

Registro Provincial

de las perscnas




REPUBLICA ARGENTINA - MERCOSUR
REGISTRO NACIONAL DE LAS PERSONAS.
MINISTERIO DEL INTERIOR

Apellido | Surname
SCHUTZ

Nombre / Name

CRISTINA MABEL

Sexo / Sex Nacionalidad / Nationality — Ejemplar
F ARGENTINA c
Fecha de nacimiento / Dalte of birth
B 20 MAY/ MAY 1980 °

isién / Date of issue A

MAR 2022 R DS TDEITIHCASY SHATURE
3 MmhRnbzl Date of expiry

al

N

{ DOMICILIO: RUTA:PROV. 17 SIN - POZO AZUL - S
E

DRO - MISIONE = =
iro \@ HUELLA
©  DACTILAR

LUGAR DE NACIMIENTO: ?ROVA DE %ﬂ%ﬁgﬁ(
IDARG27905670<4<<<<<<<<<<<<ii<8
8005207F37D3298ARG<<<<<<<<<<<<
SCHUTZ<<CRISTINA<MABEL<<<<<

DrEduardo E: da P
cuIL: 27-279085670-7 Ministro del nterior

ES COPIA FIEL DEL ORIGINAL

DELEGADA T{TULAR

Registro Provincial de las personaa




-Ste documento es importante, cuidalo,

: Vacunatorio
Dosis . Fecha Lote Firma y Sello
+ \lacunatorli'o Vacuna = <!
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Carnet Unificado
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Las vacunas son
gratuitas y obligatorias.
Son un derecho
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CONSTANCIA
N Y

de alumno regular en este establecimiento en curso: oS /4" GRAND.

turno: L ARARE et a pedido de parte interesado/a, se expide la
presente a los ...3...... dias del mes de ... JCN.ID de .222S

Autorizada
oy Soledad Forndndez

“N.IN°28.120.051
DIRECTORA
Escuela N° 876

P GRISELDA RAQUEL
DELEGADA TITULAR

Repgistro Provincial de las personaa




2025 - “diio de la Proteccion Inftegral para Niiias, Nifios y Adolescentes y la
“‘T""“i Lucha contra el Abuso, la Violencia en Todas sus Formas, los Ciberdelifos,
por la Accesibilidad Digital para Personas con Discapacidady la Contribucidn
de las Cooperativas a los Objetivos de Desarrollo Sostenible, asi como la
Cencientizacion y Promocion de la Funga Misionera™

S TSy
MINISTERIO DE GOBIERNO
RECISTRO PROVINCLAL

Posadas,

VISTO: el Expte. N° 2280-A- 25
caratulado: “D.G.R.P.P. DELEGACION
POZO AZUL S/ INSCRIPCION DE
NACIMIENTO LEY 27611 DOS SANTOS
LIMA THAEME MARIANA™

SENORA DIRECTORA
GENERAL DEL REGISTRO
PROVINCIAL DE LAS PERSONAS

A fs. 01 obra Formulario de Solicitud de Inscripcion de
Nacimiento Fuera de Término Administrativa, dirigida a esta Direccién General, de acuerdo
a lo dispuesto en el articulo 15 de la Ley 27611 y Resolucion Ministerial N° 63/2021;

A los efectos de probar el nacimiento a inscribir
acompafa: 1) a fs. 03 Certificado de edad presuntiva; 2) a fs. 02 Certificado Negativo
emitido por el Registro Provincial de las Personas; y 3) a fs. 08 y 10 Declaraciones Juradas
testimoniales de titulares de los DNI 39.530.329 y DNI 27.905.670;

A fs. 04 y 06 se adjuntan Declaraciones Juradas del Sr.
José LIMA DNI N° 40.414.901 y de la Sra. Noemi DOS SANTOS, DNI N° 40.873.940,
quienes declaran bajo juramento de ley ser los padres bicldégicos de Thaeme Mariana DOS
SANTOS LIMAS;

A fs. 12 obra copia de Carnet de Vacunacion a nombre
de la nifia a inscribir,

A fs. 13 obra Constancia de Alumno Regular, a nombre
de Thaeme Mariana DOS SANTOS LIMA, emitida por la Escuela N° 876, de la localidad San
Pedro, Provincia de Misiones;

Por lo expuesto y tras el analisis de la documentacion
presentada esta Asesoria Letrada considera, salvo mejor criterio, que corresponde
INSCRIBIR TARDIAMENTE el nacimiento THAEME MARIANA DOS SANTOS LIMA (sexo:
femenino) ocurrido el dia 19 de enero de 2019, en la localidad de Pozo Azul, Provincia
de Misiones, hija del Sr. José LIMA DNI N° 40.414.901 y de la Sra. Noemi DOS SANTOS,
DNI N° 40.873.940, como asi también se debe proceder a la toma del tramite del
Documento Nacional de Identidad, todo en virtud de lo normado por el art. 29 de la Ley
26413, modificado por la ley 27611 y Resolucion Ministerial N° 63/2021.

Asi opino.-

ASESORIA LETRADA DEL R.P.P. /
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'O DE GOBIERN
REGISTRO PROVINCIAL
DE LAS PERSONAS

2025 - “Adijio de la Proteccion Integral para Nifias, Niiios y Adolescentes y la Lucha
contra el Abuse, la Violencia en Todas sus Formas, los Ciberdelitos, por ia
Accesibilidad Digital para Personas con Discapacidad y la Contribucion de las
Cooperativas a los Objetivos de Desarrollo Sostenible, asi come la Concientizacion
¥y Promocion de la Funga Misionera™

o

Posadas. 11 de Agosto de 2025.

DISPOSICION NN° 1662/25

VISTO: el Expte. N° 2280-A- 25 caratulado: “D.G.R.P.P.
DELEGACION POZO AZUL S/ INSCRIPCION DE NACIMIENTO LEY 27611 DOS SANTOS
LIMA THAEME MARIANA™
CONSIDERANDO:

QUE, a fs. 01 obra Formulario de Solicitud de Inscripcion
de Nacimiento Fuera de Término Administrativa. dirigida a esta Direccion General. de acuerdo a lo
dispuesto en el articulo 15 de la Ley 27611 y Resolucion Ministerial N® 63/2021:

QUE, a los efectos probatorios de la inscripcion solicitada
acompaiia: 1) a fs. 03 Certificado de edad presuntiva: 2) a fs. 02 obra Certificado Negativo emitido por
el Registro Provincial de las Personas: y 3) a fs. 08 y 10 se adjuntan Declaraciones Juradas
testimoniales de titulares de los DINI 39.530.329 y DNI 27.905.670:

QUE, a fs. 04 y 06 obran Declaraciones Juradas del Sr. Jose
LIMA DNI N° 40.414.901 y de la Sra. Noemi DOS SANTOS. DNI N° 40.873.940, quienes declaran
bajo juramento de ley ser los padres bioldogicos de Thaeme Mariana DOS SANTOS LIMAS:

QUE, a fs. 12 obra copia de Camet de Vacunacion a nombre
de la nifia a inscribir,

QUE, a fs. 13 obra Constancia de Alumno Regular, a
nombre de Thaeme Mariana DOS SANTOS LIMA , emitida por la Escuela N® 876, de la localidad San
Pedro, Provincia de Misiones:

QUE, comresponde el dictado del presente instrumento legal
habiendo el Departamento Juridico y Legalizaciones, dictaminado oportunamente en tal sentido;

POR ELLO:
LA DIRECTORA GENERAL DEL REGISTRO PROVINCIAL DE L.AS PERSONAS

DISPONE.:

ARTICULO 1°: INSCRIBIR TARDIAMENTE el nacimiento de THAEME MARIANA DOS

SANTOS LIMA (sexo: femenino) ocurrido el dia 19 de enero del 2019, en la
localidad de Pozo Azul, Provincia de Misiones, hija del Sr. José LIMA DNI N° 40.414.901 y de la
Sra. Noemi DOS SANTOS. DNI N° 40.873.940, como asi también se debe proceder a la toma del
tramite del Documento Nacional de Identidad. todo en virtud de lo normado por el art. 29 de la Ley
26413. modificado por la ley 27611 y Resolucion Ministerial N® 63/2021.-

ARTICULO 2°: CUMPLIDO, procédase a la toma del tramite del Documento Nacional de
Identidad, debiendo adjuntar a dicho tramite. copia del acta de nacimiento y del
presente dispositivo legal.-

ARTICULO 3°: REGISTRESE. Notifiquese. Comuniquese. Remitanse copias a Jefatura de
Departamento de Despacho. Jefatura de Departamento de Inspeccion y Delegacion,
Jefatura de Departamento de Juridico y Legalizaciones. Cumplido, ARCHIVESE.-

Firmado digitalmente por
ECH EVE R RIA ECHEVERRIA Paula Brigida
Fecha: 2025.08.12

Paula Brigida 08:05:41 -03'00'
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