
 

 

 
 

 
 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

NOMBRE DE PERSONAS QUE 

RECIBEN LA ASESORIA: 

 

NOMBRE DE LA NNA A 

REGISTRAR: 

 

EDAD:  

FECHA Y LUGAR DE 

NACIMIENTO: 

 

NOMBRE DE LA MADRE:  

EDAD:  

DOMICILIO:  

NOMBRE DEL PADRE:  

EDAD:  

DOMICILIO:  

DATOS DE ABUELOS O 

FAMILIARES DIRECTOS: 

 

 

HECHOS: 

 

DOCUMENTOS PRESENTADOS:  

FORMATO PARA ASESORIA DE CERTEZA JURIDICA A NIÑAS, 

NIÑOS Y ADOLESCENTES 

PROCURADURIA DE PROTECCION DE NIÑAS, NIÑOS Y ADOLESCENTES PARA EL MUNCIPIO 

DE BAHIA DE BANDERAS 

A      DEL MES DE                           DEL AÑO            . 


