PODER JUDICIAL DE TUCUMAN
CENTRO JUDICIAL CONCEPCION

DEFENSORIA OFICIAL CIVIL Y DEL TRABAJO DE LA 1° NOMINACION
ACTUACIONES N*: 1970/23

*H20103138358*
INICIO JUICIO DE INSCRIPCION DE PARTIDA DE DEFUNCION e
SRA. JUEZ CIVIL Y COMERCIAL DE TURNO
JUICIO: LEDESMA RAMONA ROSA S/ PARTIDAS DE DEFUNCION
HORACIO NESTOR CARBONELL, Defensor Oficial en lo Civil y Laboral de la
la. Nominacién, a V.S. respetuosamente digo:

| - PERSONERIA:
Que vengo en representacion de la Sra. -LEDESMA MARIA SERAFINA

argentina viuda mayor de edad, domiciliado en B® COLON calle URQUIZA S/N AGUILARES TELEFONO
3865 241031; quien constituye domicilio a los efectos legales en este Ministerio a mi cargo, solicitando los
alcances previstos en el Art. 268 Procesal y plazo para presentar el certificado para litigar sin gastos.-

Il - OBJETO:

Que en su nombre y representacion vengo a iniciar juicio de INSCRIPCION DE
PARTIDA DE DEFUNCION de su MADRE la sra LEDESMA RAMONA ROSA DNI 5.606.711 , fallecido el dia
07/11/2020, y solicitar a V.S. que previo trémites de ley, en oportunidad de dictar sentencia, ordene se inscriba
la defuncion en el Registro del Estado Civil y Capacidad de las Personas DE AGUILARES .

Il — HECHOS:
Mi representada manifiesta que el dia 07/1 1/2020 , en el SANATORIO DEL

MITRE AGUILARES |, fallecié su MADRE Fallecida en la fecha, debido a un paro cardiorrespiratorio, como lo
acredita con el instrumento respectivo. Que no realizo el tramite de inscripcion de la defuncion en tiempoy
forma, en razon de que desconocia la existencia de un término para hacerlo, motivo por el cual inicia la

presente accion.
IV — PRUEBAS: a) Fotocopias de D.N.l. de mi mandante y de la causante. b)

gativo de inscripcion remitido por el Registro del Estado

Actas de nacimiento de las mismas. c¢) Certificado ne
por el SANATORIO DEL

Civil y Capacidad de las Personas. d) Informe Estadistico de Defuncion expedido
MITRE AGUILARES-

V - PETITORIO:
Me tenga por presentado con el domicilio legal constituido, se me de intervencion de ley.-

Se agregue la documentaciéon acompanada y se tenga presente.-
Oportunamente, ordene V.S. se inscriba la DEFUNCION de LEDESMA RAMONA ROSA DNI 5.606.711

fallecido el dia 07/11/2020,, en el Registro del Estado Civil y Capacidad de las Personas de AGUIRARE &
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