
AVISO DE CAMBIO DE DIRECCIÓN U OTROS DATOS DENTRO DE LA MISMA DEMARC, CONSULAR  

NOTICE OF CHANGE OF MAILING ADDRESS OR OTHER DETAILS AT THE SAME CONSULAR JURISD. 

Con el fin de actualizar su dirección u otros datos en el Registro de Matrícula Consular, por favor rellene este formulario y envíelo al Consulado por 

correo postal, e-mail o fax. 

Este formulario está destinado únicamente para cambios de dirección dentro de la misma demarcación consular. Si va a cambiar de demarcación, 

utilice los formularios para Alta o Baja Consular disponibles en nuestra Web o bien solicítelos directamente al Consulado. 

 

In order to be able to update your address on our consular registration, please fill up this form and send it to the Consulate via postal mail or e-mail. 

This form is to be used only for changes of address at the same Consular jurisdiction. For changes of Consular jurisdiction, please download forms to 

register or unregister from our web site or kindly contact this Consulate General to request them. 

 

Nombre / Name   Primer apellido / First Last name   Segundo Apellido / Second Last Name 

 
_______________________  ______________________________________ _______________________________________________________ 

Nueva dirección / New Address    Localidad/City   Código Postal/Zip code 

 

________________________________________  ____________________  ______________________________ 

Estado / State    Pais / Country    Teléfono / Telephone 

 

_________________________  ______________________________ _____________________________________ 

Teléfono Móvil / Cell Phone   Email 

 

________________________   _________________________________________________________________ 

 

Por favor, indique a continuación los nombres y apellidos de los miembros de su familia con nacionalidad española que se han 

cambiado de dirección junto a usted. 

Please, provide names and last names of all Spanish members of the family that will be moving with you. 

 

Nombre / Name  Primer Apellido / First Last Name   Segundo Apellido / Second Last Name 

 

_____________________ ____________________________________________  _______________________________________________________ 

 

_____________________ ____________________________________________  _______________________________________________________ 

 

_____________________ ____________________________________________  _______________________________________________________ 

 

_____________________ ____________________________________________  _______________________________________________________ 

 

_____________________ ____________________________________________  _______________________________________________________ 

 

Fecha / Date: _________________________________ Firma / Signature: _____________________________________________ 

 

Por favor, enviar por uno de estos medios a: / Please, send via one of the following ways: 

 

E-mail Correo postal /postal mail 

cog.houston.pas@maec.es Consulate General of Spain in Houston 
1800 Bering Dr. Ste. 750 

Houston, TX 77057 

 

 
 
 

 

 
 
 
 
 
 MINISTERIO 

DE ASUNTOS EXTERIORES, UNIÓN EUROPEA  
Y COOPERACIÓN 

CONSULADO GENERAL DE ESPAÑA EN 

HOUSTON, EE.UU. 
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