Caja de Prevision Social FORMULARIO

de los Agentes Civiles del Estado de Santa Fe Declaracién testimonial
Tramite absolutamente gratuito - F:DT04

ANTICIPO POR JUBILACION — ADICIONAL - EDAD AVANZADA
DECLARACION TESTIMONIAL:

En.. oo alos....dlasde.................... de.......
..., comparece ante el QUOrIZANTE, . . . .. .. ..ottt
..................... , quien justifica su identidad con DNI/MIN®. . ..................de
nacionalidad . . ........................ deestadocivil ............. ,de ... afos de
edad,deprofesion. . ....... ... . con domiciliorealen..........
.......................................... TelN® ..........................dela
localidadde . ............. ... ... ... ... ... , quien previa conformidad que para este acto presta
y jurando decir la verdad en todo cuanto supiere y le fuera preguntado, es interrogado al tenor
siguiente:

PRIMERA: Por las generales de la ley. Contesta: . . ... i
SEGUNDA: Diga S1 CONMOCE @} . . .ttt e ettt et e et e e e e ettt e e e e e e e ,
desde que época, si su trato se mantiene hasta el presente, indicando su domicilio y con quien habita
en este momento - ConteStar. . . ... . e e

QUINTA: diga si sabe y como lo sabe si el/la peticionante tuvo o tiene conviviente en aparente
mMatrimonio 0 concubino. CONLESTAT . ......tit et

posible, lugar y fecha del deceso - Contesta: . .. ... . . i
OCTAVA: Si quiere agregar, quitar o enmendar algo a lo dicho - Contesta: .. ...................
NOVENA: De plblico y notorio. Contesta: . .. ...ttt
Con lo que se dio por terminado el acto que, previa lectura y ratificacion, firma el/la compareciente
en el lugar y fecha indicados por ante mi que certifico. .. ....... ... .
Firma certificante Firma declarante

Funcionario de la Caja,
Escribano Publico,
Autoridad Judicial o Autoridad policial.



