# MINISTERIO

a» DE INCLUSION,
SEGURIDAD SOCIAL
Y MIGRACIONES

DECLARACION JURADA DE CONYUGE O PAREJA PARA REAGRUPAQIC')N FAMILIAR O FAMILIARES DE
PERSONAS CON NACIONALIDAD ESPANOLA

(RD 1155/2024)
Nombre | | 1epreIIido| | 2°Ape||ido| |
Nacionalidad | | NIE | | Pasaporte N°| |
Fecha de nacimiento() | | / | | / | | Localidadl | Pais | |
Nombre del padre | | Nombre de la madre | | Estado civil® S E C \ D D D Sp E
Domicilo en Esparia | [ I =Y
Localidad | | cp | | Provincia | |
Teléfono | | Email| |

DECLARO ante las Autoridades espafiolas que no reside conmigo en Espafia ningun otro cényuge o pareja. Todo ello en cumplimiento de la
obligacion establecida en el art. 68.3 a) 0 en el art. 96 a) 2° del RD 1155/2024.
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RELLENAR EN MAYUSCULAS CON BOLIGRAFO NEGRO Y LETRA DE IMPRENTA O A MAQUINA. IMPRESO GRATUITO. PROHIBIDA SU VENTA
SE PRESENTARA ORIGINAL Y COPIA

(1) Rellenar utilizando 2 digitos para el dia, 2 para el mes y 4 para el afio, en este orden (dd/mm/aaaa)
(2) Marque el cuadro que proceda. Soltero / Casado / Viudo / Divorciado / Separado
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