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SOLICITUD DE OTORGAMIENTO DE PODERES

POR FAVOR MARQUE CON UNA “X”

OTORGANTE: ,

PERSONA FISICA )

NOMBRE (S)
PERSONAMORAL ()
DENOMINACION O RAZON SOCIAL

FACULTADES QUE SE CONFIEREN: TIPO DE PODER:
PLEITOS Y COBRANZAS GENERAL ()
ACTOS DE ADMINISTRACION ESPECIAL O LIMITADO ()

ACTOS DE DOMINIO
TITULOS DE CREDITO
REPRESENTACION LABORAL
OTORGAR Y/O REVOCAR PODERES

e Y Y Y Ve ey
~ T e e o

A EFECTO DE QUE SE LE ASESORE CORRECTAMENTE, DESCRIBA BREVEMENTE EL ASUNTO PARA EL CUAL
SE EJERCITARA EL PODER:

DATOS GENERALES DEL (OS) OTORGANTE (S) PERSONA (S) FISICA (S) O DEL (OS) REPRESENTANTE (S) DE
LA PERSONA MORAL:

NOMBRE COMPLETO:

NACIONALIDAD Y LA DE SUS PADRES:

FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO:
ESTADO CIVIL:

OCUPACION:
DOMICILIO:

CALLE: NO. EXTERIOR: NO. INTERIOR
COLONIA: MUNICIPIO O ALCALDIA:

C.P. ESTADO: _ TELEFONO (CASA):

TELEFONO (CELULAR): RF.C.:

E-MAIL: CURP.:

NOMBRE COMPLETO:

NACIONALIDAD Y LA DE SUS PADRES:

FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO:
ESTADO CIVIL:

OCUPACION:
DOMICILIO:

CALLE: NO. EXTERIOR: NO. INTERIOR
COLONIA: MUNICIPIO O ALCALDIA:

C.P. ESTADO: TELEFONO (CASA):

TELEFONO (CELULAR): RF.C.

E-MAIL: CURP.:

EN CASO DE QUE SE REQUIERA ASENTAR LOS DATOS DE MAS PERSONAS, SOLICITE A LA RECEPCIONISTA
LAS "HOJAS DE DATOS GENERALES" NECESARIAS.

APODERADO (S):

AVISO DE PRIVACIDAD: Toda la informacion que proporcione el cliente se considera de caracter estrictamente confidencial, en términos de la "Ley de
proteccion de datos personales en posesion de particulares”. Publicada en el D. O. F. el 5 de julio de 2010.
Para mas informacion. Ver aviso de privacidad. www.notaria51df.mx En caso de tener alguna duda, puede enviar un correo electronico a:
avisosdeprivacidad@notaria51.mx
Los servicios se prestan de manera no discriminatoria.
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IMPORTANTE

1. AL ANOTAR LOS NOMBRES DEL (OS) APODERADO (S), ASEGURESE DE UTILIZAR LA ORTOGRAFIA CORRECTA,
ASI LE (S) EVITARA PROBLEMAS DE IDENTIFICACION AL EJERCITAR EL PODER.

2. SIEL OTORGANTE ES PERSONA FISICA, SE DEBERA PRESENTAR:

CHECK LIST

A) () COPIA FOTOSTATICA DE SU IDENTIFICACION Y EN SU CASO, DEL DOCUMENTO QUE ACREDITE SU
CALIDAD MIGRATORIA O LEGAL ESTANCIA EN EL PAIS, SI ES EXTRANJERO. LA IDENTIFICACION DEBERA
SER OFICIAL Y VIGENTE SE ENTIENDE POR IDENTIFICACION OFICIAL LA QUE SEA EXPEDIDA POR
ALGUNA ENTIDAD O DEPENDENCIA GUBERNAMENTAL, CON FOTOGRAFIA Y FIRMA DEL INTERESADO.

B) ( ) SIEL PODER SERA ESPECIAL, LA DOCUMENTACION JUSTIFICATIVA DEL ASUNTO PARA EL CUAL SE
OTORGA, EN SU CASO.

C) () SLEL PODER TIENE POR OBJETO EJERCITAR ACTOS RELACIONADOS CON BIENES INMUEBLES, EL
TITULO DE PROPIEDAD DEBIDAMENTE INSCRITO EN EL REGISTRO PUBLICO RESPECTIVO.

D) () SI EL PODER CONFIERE FACULTAD PARA ACTOS DE DOMINIO, SE DEBERA ACOMPANAR EL ACTA DE
MATRIMONIO ORIGINAL DEL OTORGANTE, ASI COMO UN COMPROBANTE DE SU DOMICILIO (LUZ O TELEFONO
CON ANTIGUEDAD NO MAYOR A TRES MESES A LA FECHA DE FIRMA DE LA ESCRITURA).

3. AL PRESENTAR ESTA SOLICITUD, SI EL OTORGANTE ES PERSONA MORAL, SE DEBERA ACOMPANAR:

CHECK LIST

A) () COPIA FOTOSTATICA LEGIBLE DE LA ESCRITURA CONSTITUTIVA, ASI COMO DE SUS REFORMAS, CON
DATOS DE REGISTRO.

B) ( ) COPIA FOTOSTATICA LEGIBLE DE LA ESCRITURA DE OTORGAMIENTO DE FACULTADES A LA
PERSONA QUE COMPARECERA EN REPRESENTACION DE LA SOCIEDAD PARA FIRMAR EL PODER.

C) () COPIA FOTOSTATICA DE LA IDENTIFICACION DEL REPRESENTANTE LEGAL DE LA SOCIEDAD, QUE
COMPARECERA A FIRMAR EL PODER, Y, EN SU CASO, DEL DOCUMENTO QUE ACREDITE SU CALIDAD
MIGRATORIA O LEGAL ESTANCIA EN EL PAIS, ST ES EXTRANJERO. LA IDENTIFICACION DEBERA SER
OFICIAL Y VIGENTE. SE ENTIENDE POR IDENTIFICACION OFICIAL LA QUE SEA EXPEDIDA POR ALGUNA
ENTIDAD O DEPENDENCIA GUBERNAMENTAL, CON FOTOGRAFIA Y FIRMA DEL INTERESADO.

4. LA FIRMA DEL PODER SOLO SE LLEVARA A CABO SI:

A) QUEDA PAGADO SU COSTO TOTAL.

B) LOS OTORGANTES EXHIBEN ORIGINAL DE LA IDENTIFICACION Y, EN SU CASO DE LA DOCUMENTACION
MIGRATORIA CUYA COPIA PREVIAMENTE PRESENTARON.

C) SE PRESENTA EL ORIGINAL DEL RECIBO DE ANTICIPO CON EL CUAL SE INICIO EL TRAMITE.

5. EL TRAMITE SE INICIARA UNA VEZ INTEGRADA LA DOCUMENTACION Y CUBIERTO EL ANTICIPO RESPECTIVO.
6. LA PRESENCIA DEL (OS) APODERADO (S) NO ES NECESARIA AL FIRMAR EL PODER.

7. EL COSTO, TIEMPO DE TRAMITE Y CUALQUIER REQUISITO ESPECIAL QUE SU CASO PARTICULAR EXIJA, LE
SERA INFORMADO AL PRESENTAR LA SOLICITUD CON SUS ANEXOS YA CITADOS. LA INFORMACION QUE SE LE
PROPORCIONA POR LAS SECRETARIAS RECEPCIONISTAS ES DE CARACTER GENERAL, IDENTIFIQUE AL
ABOGADO RESPONSABLE DE SU ASUNTO PARA CUALQUIER INFORMACION O ACLARACION RELACIONADA CON
EL MISMO.

8. EL (LOS) TESTIMONIO (S) ESTARAN A SU DISPOSICION EN LA FECHA QUE SE LE INDIQUE AL FIRMAR SU
ESCRITURA. VERIFIQUE EL NUMERO DE ESTA, DEBERA PROPORCIONARLO A LA RECEPCION PARA EVITAR
DEMORAS EN SU ENTREGA.

FIRMA DEL (LOS) SOLICITANTE (S)

NOTA: De acuerdo con el servicio solicitado, se genera la cotizacion correspondiente.
En caso de solicitar algln servicio adicional posterior a lo cotizado inicialmente. Sera motivo de otra cotizacion independiente a la inicial.

AVISO DE PRIVACIDAD: Toda la informacion que proporcione el cliente se considera de caracter estrictamente confidencial, en términos de la "Ley de
proteccion de datos personales en posesion de particulares”. Publicada en el D. O. F. el 5 de julio de 2010.
Para mas informacion. Ver aviso de privacidad. www.notaria51df.mx En caso de tener alguna duda, puede enviar un correo electronico a:
avisosdeprivacidad@notaria51.mx
Los servicios se prestan de manera no discriminatoria.




