GONZALO    M.    ORTIZ    BLANCO
ALTAVISTA NO. 83, COL. SAN ANGEL
ALVARO OBREGON.  C.P 01040  D.F.
T E L.  2455-9701.    F A X. 2455-9714
clientes@notaria98.com.mx

TESTAMENTO PÚBLICO ABIERTO.


Teléfono 	Casa:                                              .
		Oficina:                                              .

DATOS DEL TESTADOR.

NOMBRE:                                                                                                                               .
                       (NOMBRE)            (APELLIDO PATERNO)   (APELLIDO MATERNO)

Nacionalidad:                                              .  Lugar de Nacimiento:                                       .
                                                                . Fecha de Nacimiento:                                             . 

Nombre del Padre:                                                                                                                    .
					(nombre completo)
Nombre de la Madre:                                                                                                               .
					(nombre completo)
Estao Civil: 

a) Soltero  (     )
b) Unión libre   (    )
c) Casado civilmente (    )
	c.1) Separación de Bienes (   )
           c.2) Sociedad Conyugal (   )

Casado en primeras nupcias con:                                                                                             .
						(nombre completo)
VIVE:  SI (   )   NO (   ) 

Casado en segundas nupcias con:                                                                                            .
						(nombre completo)
VIVE:  SI (   )   NO (   ) 

DESCENDENCIA DEL TESTADOR: (nombres y apellidos completos de cada uno)

Hijos del primer matrimonio:
1.                                                                                                                              .
2.                                                                                                                              .
3.                                                                                                                              .
4.                                                                                                                              .

Hijos del segundo matrimonio:
1.                                                                                                                              .
2.                                                                                                                              .
3.                                                                                                                              .
4.                                                                                                                              .


Otros hijos reconocidos por el testador:

1.                                                                                                                              .


DOMICILIO: 
                                                                                                                                    .
    Calle					Número			Interior

                                                                                                                                      .
Colonia			Delegación 				C.P.

Ocupación del Testador:                                                                    .

Rel. (     )   					Conozco (      )
III. DISPOSICIONES TESTAMENTARIAS.


A) HEREDEROS.

Designo mi (s) heredero (s) a:

                                          		                                                                                       . 
                                          		                                                                                       . 
                                          		                                                                                       . 
                                         		                                                                                       . 
                                          		                                                                                       . 
                                          		                                                                                       . 
(nombre o nombres completos)


a su falta a:

                                          		                                                                                       . 
                                          		                                                                                       . 
                                          		                                                                                       . 
                                          		                                                                                       . 
                                          		                                                                                       . 
                                          		                                                                                       . 


a su falta a:

                                          		                                                                                       . 
                                          		                                                                                       . 
                                          		                                                                                       . 
                                          		                                                                                       . 
                                          		                                                                                       . 
                                          		                                                                                       . 






 


DERECHO DE ACRECER     SI (   )       NO (   )

B)LEGATARIOS

Legado específico consistente en: (Objeto o cosa dada en legado).
1.                                           		                                                                                       . 
                                          		                                                                                       . 
                                          		                                                                                       . 
 
2.                                          		                                                                                       . 
                                          		                                                                                       . 
                                          		                                                                                       . 

a favor de:
                                          		                                                                                       . 
                                          		                                                                                       . 
                                          		                                                                                       . 
(nombre o nombres completos)

a su falta a:

                                          		                                                                                       . 
                                          		                                                                                       . 
                                          		                                                                                       . 
(nombre o nombres completos)


C) ALBACEA:

Nombre del Albacea:                                                                                                           .
 					(nombre completo)

a su falta: :                                                                                                           .
 					(nombre completo)

a su falta: :                                                                                                           .
 					(nombre completo)

D) TUTOR:

Designo tutor para mis menores hijos a:                                                                                 .
 					(nombre completo)

a su falta: :                                                                                                           .
 					(nombre completo)

a su falta: :                                                                                                           .
 	
			(nombre completo)




E) CURADOR:

Nombro Curador a:                                                                                                           .
 					(nombre completo)

a su falta: :                                                                                                           .
 					(nombre completo)

a su falta: :                                                                                                           .
 					(nombre completo)

F) RECONOCIMIENTO DE HIJO.

Reconozco como mi (s) hijo (a) a:

1.                                                                                                                                              .
2.                                                                                                                                              .
 					(nombres completos)

G) ES PRIMER TESTAMENTO QUE USTED OTORGA?

SI (   )                  NO (   )

H) En caso de no ser primer testamento traer el último y si se trata de Testamento Público Simplificado traer el instrumento en que conste.

