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Repiblica Argentina
Provincia del Chubut

PODER JUDICIAL

ShEERERE
Juzgado de Paz N° 2

INFORMACION SUMARIA
N“234/22/3PCR N° 2

En Comodoro Rivadavia, Provincia del Chubut, a los 28 dias del mes de Diciembre
del aflo dos mil veintidés, COMPARECEN ante este Juzgado de Paz el Sr. SOSA
EMANUEL ALEJANDRO, de nacionalidad Argentina, titular del DNI N°
38.801.927 y la Sra. SUAREZ MICAELA AYELEN, de nacionalidad Argentina,
titular del DNI N° 41.220.401, ambos domiciliados en Lade 2477 del B” Prospero
Palazzo de esta ciudad.

EXPONEN: que vienen por este acto a promover la presente informacién sumaria,
para acreditar ante las autoridades que asi lo requieran.

Que desde hace dos (2) afios conviven en Unién de Hecho.

OFRECEN como testigos a la Sra. MERCADO GABRIELA SILVANA, de
nacionalidad Argentina; DNI N° 38.289.384, con domicilio en calle Montellano 652
del B® LU4 de esta ciudad y la Sra. SMART NADYA ALDANA, de nacionalidad
Argentina; DNI N° 39.439.595, con domicilio en Alsina y Pje Formosa 1151 del B®
Balcon del Paraiso de esta ciudad, quienes presentes en este acto declararon a
tenor del siguiente interrogatorio.
PRIMEROQ: Por las generales de la Ley. Segun Art.445 Cédigo Procesal Civil
Provincia del Chubut 1. SER MAYORES DE EDAD (18 ANOS )
2. NO SER DEL DECLARANTE :

a).- Pariente de sangre o politico. |

b).- No tener interés directo 6 indirecto:

c).- No ser amigo intimo ni enemigo.

d).- No ser dependientes, deudores o acreedores.
SEGUNDO: Para que digan los testigos sobre lo expuesto por la recurrente.
TERCERO:; Para que los testigos den razén de sus dichos. Y previo juramento de
Ley prestado en forma legal ante el actuario de decir la verdad en todo lo que
supiesen y les fuere preguntado e impuesto de las penalidades en que incurran los
testigos que se manifiestan con falsedad en sus declaraciones se procedio a
examinarlos. MANIFESTANDO:
PRIMERO: Que no les comprenden las generales de la Ley.
SEGUNDO: Que lo expuesto por la compareciente es verdad.
TERCERO: Que lo expuesto lo saben y les constan por conocimiento personal
directo.
PENALIDADES DE FALSOS TESTIMONIOS Art. 275 DEL CODIGO PENAL:“ Serd
reprimido con prisién de 1 (un) mes a 4 ( cuatro) afios el testigo, que afirmare una falsedad o
negare o callare Ia verdad; en todo o en parte , en su deposicién, hecha ante la autoridad

competente.”
No siendo para mas se da p alizado este acto firmando los comparecientes,

beneficiarios con los testigggzarites nombrados y todo ante mi que certifico.

T,

“Juerd de Paz
Juzg De Paz N2
Comadoro Rwadavin

Segundo testigo: SMART NADYA ALDANA

28/12/2022EL PRESENTE DOCUMENTO ES VALIDO
MIENTRAS NO EXISTA UN CONTRADOCUMENTO QUE LO DEJE SIN EFECTO
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SEPUBLICA ARGENTINA . MERCOSUR
REGISTRO NACIONAL DE LAS PERSONAS
- SEFATURA DE GABINETE DE MINISTROS

Apellido | Surname
SOSA SUAREZ

Nombre / Name
GRECIA VALENTINA

Sexo / Sex Nacionalidad / Nationality Ejemplar

ARGENTINA A
nacimiento / Date of birth -

FIRMA RESP.! SIGNATURE
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CERTIFICADO DE DISCAPACIDAD

100975790

S

Presidencia de la Naclén s
secretaria General ARG-01-00070417772-20260529-20310529-CHU-173
Agencia Nacional da Discapacidad a' o X 8
Direccidn Nackonal de polRicas y Reguladén de Serviclos w = 4 - o
g — : P
APELLIDO Y NOMBRES: SOSA SUAREZ Grocia Valontina |ﬁ:_,-_ . /l-';: -E-
oo | EREPe
TIPOYN® OOCUMENTO:D.N.I. ~F-70417772 N* CUIT/CUIL! 20704177721 F,NAC: 24/01/2025
Ley N° 22.431
FECHA DE ACTUALIZACION
05/2031

CONDICION DE SALUD:

PERFIL DE FUNCIONAMIENTO:

- Funciones Corporales:
b530.3 b610.3

A
4676513328

- Estructuras Corporales:
s6100.373 s6101.373

- Actividad / Participacion:

- Factores Ambientales:

Hidronefrosis congénita. Rifién lobulado, fuslonado y en herradura.

d230.23 d880.23 d9103.23 d5701.23

e1100.+2 €355.+2 e1101.+2 €5801.+2 €310.+2

ORIENTACION PRESTACIONAL:
PRESTACIONES DE REHABILITACION.

.

ACOMPANANTE: !

“Eq {os casos que se indique Si, el titular del CUD podré optar entre viajar solo 0 acompariado”. J

FECHA DEEMISION: 29/05/2026

—

Para constatar la veracidad de este certificado consulte la pigina Web

mat. M.P. 4507
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s LUGAR: Comodoro Rivadavia
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GALLO Ariana Maria BORJAS Juli CERDA Mariela Alejandra

mat. MP 0024

mat. 424

El presente certificado no comprende la evaluaclén de capocidad kaborativa.

100975790

)

4676513328

i

Nombre

S
Grecia Valentina

Numero de Certlficado

ARG-01-00070417772-20260529-20310529-CHU-173

4 Documento
D.N.l. - F - 70417772

Apellido
SOSA SUAREZ

Fecha de Nacimlento
24/01/2025

Fecha de emisién Fecha de actualizacién
29/05/2026 05/2031 Acompafiante
Emitido por ?— Sl
Regicnal Comodoro Rivadavia e o vt
p CERTIFICADO UNICO e i
B DE nlscAPAclnAnc L) gl.lapadhd‘bw -




