v REGISTRO UNICO DE ASPIRANTES
A GUARDA CON FINES DE ADOPCION

Defensoria General de la Provincia de Entre Rios

FORMULARIO DE INSCRIPCION

Datos de/los/as solicitante/s:

(deberd acreditarse dos afios de residencia en la Pcia. de E.R. previos a la inscripcién)

Localidad: .......ccoooeeeiieieeieeeeeeeeee Provingia ......coocoeeeeieeeeiieeie e CPueee
Teléfono fljo: ...ooovveiiieeeeee Teléfono celular: (.......... ) = e
COITEO ElECIIONICO: ... ettt ettt e et e e eae e e aeeereeeaaeas
En caso de pareja, vinculo que los une: Matrimonio ............. Unién Convivencial ..............
Fecha de Matrimonio/Inicio de Convivencia: ................ [ e [ e

Datos Personales - Solicitante 1:

APEllIdO Y NOMDBIES: ...ttt ettt ettt e e e
Tipo y NUMEro de DOCUMENTO: .....oeiieiieeiieeiie ettt et e et e e eaeeesseensaeenneas
Lugar Nacimiento: .........c.cccoceeeieeiiccieceeee Fecha Nacimiento ............... Lo [
Nacionalidad: .........ccceeiiiiieii Estado Civil: ..o
OCUPACION:.....cocvieieeeeeeee e Nombre del lugar de trabajo: ..........c.ccoeeevveeiicic.
ACtiVIdad QUE FAIIZA: ...ttt ae s
Domicilio Laboral: ..o Teléfono Laboral: ..........cccoevveieiiiiiiiee

Datos Personales - Solicitante 2:

APEIAO Y NOMDBIES: ...ttt ettt e be b e sreesbeenseenaesneensas
Tipo Yy NUMErO de DOCUMENTO: .. .oouvieiiiciieeieeieee ettt ettt et e e et sbe e e esaenseenseennas
Lugar Nacimiento: ..........cccceeevevieeeciieecieee e, Fecha Nacimiento ............... Y S S
Nacionalidad: ........c.ccoceviiiiiiiii Estado CiVil: ..o,
OCUPACION:.....oocvieieeeeeeee e Nombre del lugar de trabajo: ..........c.ccovvevveeiieiee.
ACTiVIdAd QUE FALIZA: ......oeeeveeeeeeee et ettt ne e

Domicilio Laboral: ......c..eeeeeeeeeeeeeieeeeeeeeeeeeeeee, Teléfono Laboral: .......oooeeeeeeeeeeeeeeeee
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Grupo Familiar
¢ Tiene/n hijos/as biolégicos? Sl .......... NO ......... cCuantos?......coeeeeiieiee,

Nombre completo y edad del/os/as mismo/s (deberd acreditarse el vinculo con acta/s de
nacimiento 6 libreta de familia)

Sl....... NO ... ... - En caso afirmativo completar formulario B -

¢ Tiene nifios/as y/o adolescentes bajo alguna figura distinta a la adopcion?

st NO D - En caso afirmativo completar formulario C -

Perfil Adoptivo:

Edad/es de/los/as nifios/as y/o adolescentes: desde .......... meses/afios a ........... anos.
Cantidad de nifios/as y/0 adOleSCENTES: .........c.ooiiiiiiiiieeee e

Nifios/as y/o adolescentes con alguna enfermedad/patologias de salud .........ccccooencrinennnn.

¢En especial, nifios/as y/o adolescentes con (tachar lo que no corresponda):
Discapacidad auditiva?

Discapacidad visual?

Discapacidad intelectual 6 psiquica? .......................

Discapacidad motriz? ...
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Los solicitantes asumen por la presente la obligaciéon de hacer saber al adoptado
su realidad de su origen; y declaran que SI/NO (tachar lo que no corresponda) se
han dictado en su contra medidas cautelares en procesos de violencia familiar y/o

contra la mujer.-

Quien/es inicia/mos el presente tramite declaro/amos bajo juramento que los datos
consignados en el presente Formulario son veridicos, y que la documentacion que se
acompana adjunta es copia fiel de sus originales, quedando la misma sujeta a

certificacion posterior, debiendo ser presentada cuando le/s sea requerida.-

Sélo para quienes realizan tramite presencial:

(Lugar y fecha) Firma del Responsable

Para dar por cumplido satisfactoriamente el tramite de inscripcion, por favor, llene

el formulario de la siguiente pagina
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Confirmacion visualizacion del video introductorio

Responder completamente este cuestionario, habilita la inscripcidén en caso de que
los requisitos sean cumplidos en su totalidad.

La adopcion es el derecho de los adultos/postulantes a concretar su
familia con hijos/as adoptivos/as

No todos los/as nifios/as que se encuentran institucionalizados (en
Hogares o Residencias Socio Educativas) pueden ser adoptados/as

Para poder inscribirme en el RUAER tengo que acreditar dos afios de
residencia en la Provincia de Entre Rios, previos a la solicitud

La filiacién adoptiva es igual a la filiacién bioldgica

Para adoptar se requiere una preparacion previa y el acompafamiento
y evaluacion de un equipo técnico

La adopcion siempre es legal. No puede haber adopcién sin
intervencion del Estado

Firma y Aclaracién Solicitante 1 Firma y Aclaracién Solicitante 2
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