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TRADUCCION JURADA

COPIA CERTIFICADA DE ASIENTO
Segun la Ley de Registro de Nacimientos y Defunciones de 1953
BBZ445756

NACIMIENTO
Asiento num. :45

Distrito de Registro: Waltham Forest Area Administrativa: Distrito Londinense

De Waltham Forest
Subdistrito: Waltham Forest

HUO

1. Fechay lugar de nacimiento: Veinticuatro de agosto 2011
Whipps Cross University Hospital Leytonstone
2. Nombre y Apellido: Amelia Penelope SWALLOW 3.Sexo: Mujer

PADRE

4_Nombre y Apellido: Andrew William SWALLOW
5. Lugar de nacimiento: Stratford Newham
6. Profesién: Directivo club de fatbol

MADRE

7. Nombre y Apellido: Donna Michelle Lisa WHITE

8(a) Lugar de nacimiento: Leytonstone Waltham Forest

8(b) Profesién: Madre a tiempo completo

9(a) Nombre de soltera: -----

9(b) Nombre en el momento del matrimonio si diferente del de soltera: —

10. Domicilio habitual (si diferente del lugar de nacimiento del hijo):
Gardeners Shellow Road Willingale Ongar Essex

INFORMANTE

11. Nombre y Apellido (si no es padre o madre)
12. En calidad de : Padre, Madre
13. Domicilio habitual (si diferente del punto n® 10):

Gardeners Shellos Road Willingale Ongar Essex
14 Certifico que los datos detallados son auténticos a mi mejor saber y entender:
AW Swallow. D White mediante declaracion de fecha 1 de septiembre de 2011

Firma del informante

15. Fecha de registro: Nueve de septiembre 2011

16. Firma del registrador: Sheron Martin Registradora ROSA FERNANDEZ CARNERC

17. Nombre dado con posterioridad al registro, y apellido: -—----=======

Traductora Interprate Jurad:
de Inglas N° 3822

'.f3



. VOL_EMF: volEmpadronamiento
lﬂwupdf

| OTR0S DATOS

| Codigo para validacion: SXG11-BJX6M-ABCIW |
Fecha de emision; T de junio de 2021 a las 11:53:27

Pagina 1 de 1

EATALG

NO REQUIERE FIRMAS

Ayuntamient
=‘-==-.-.d-.n.dtl:‘. A

Padrén Municipal - ADEJE (SANTA CRUZ DE TENERIFE)
En el Padron Municipal de este municipio aparece, calculado a fecha 7 de junio de 2021, la inscripcidn cuyos datos se recogen en este

VOLANTE DE EMPADRONAMIENTO INDIVIDUAL

anbidnd

115E5507
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AIKEM

(Rat. 127429

volante.
DATOS DEL PADRON MUNICIPAL
Entidad Colectiva Entidad Singuiar Nucleo / Divemireds
FANASE MIRAVERDE
Disuno Saecion Hofa Padronsl
1 13 6244
DATOS DE LA VIVIENDA
Tipe do Vs Nembre de ls Ve
AVDA KURT KONRAD MAYER
Nomers Letra | Nmers. Lot [Km  [Hm | Bloque Portal Escalen Puerta Burén
0 il <5 ] | | | e
DATOS DEL HABITANTE
[Fome Nombe ) Facha oF Inacrpoien m-mpw
03 AMELIA PENELOPE SWALLOW I;:]er 07106/2021 G Dm E"'“" =
Ga Nacimiento Naciminnis Paia dv Neclonaiided
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OBSERVACIONES

Avise: La hoja padronal no s la mas actual del domicilio.

Esla es la hoja 1 del presents volante extendida en 1 hojas.

EFECTO PARA EL QUE SE EXPIDE N* PERSONAS QUE COMPRENDE ESTE VOLANTE
Y para que conste, y a los afaclns que se indica, expido el presente volante en ADEJE a 7 de junio de 2021.

NOTA: Este di to tiene infe tivo en refacion con lar i reldoniulnrmbtwanemhluruclplo de acuerdo con lo establecido en el
articulo 61 del R D. 2612/1896, de 20 de diciembre, por el que se modifica el R def yD ion Territorial de las Entidades Locsles
aprobado per R.D. 1690/1886, de 11 de junic.

Calle Grande, n® 1. 38670 Adeje, Tenerife. Tel, 922 75 52 00. Fax: 922 71 04 05 / www.adeje.es

verificasibn pueds comprobar la validez da a fimma
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CERTIFIED COPY BBZ 445756

OF AN ENTRY
Pursuant to the Births and Deaths Registration Act 1953
BIRTH Entry No, 45
wm Waltham Forest A ﬂ_“rl
Waltham Forest London Borough of Waltham Forest
L Date and place of birth CHILD
T‘u‘;at_\ufmnhaugmzml
I  Nameand surname Y S
Amelia Penclope SWALLOW
Female
4  Nameand sormame FATHER
Andrew William SWALLOW
5. Place of birth 6. Occupation
Stratford Newham Football Club Director
7. Nameand surname MOTHER
Donna Michelle Lisa WHITE
B.(a) Place of hirth 8. (b) Occupation
Leytonstone Waltham Forest Full time mother
9.(a) Maiden surname %. (b) Surname st marriage if different (rom maiden surmame
10. Usual address (if different from place of child’s birth)
Gardeners Shellow Road Willingale Ongar Essex
11. Name and surname (if not the mother or father) INFORMANT 12 (Iz:ndiacauu
‘ather
Mother
13. Usual address
(if different frem  Gardeners Shellow Road Willingale Ongar Essex
that in 10 above)
14 1 certify that the particulars entered above are true to the best of my knowledge and beliel
AW Swallow D White by declaration dated 1st September 2011, of informant
15. Date of registration 16. Signature of registrar
Ninth September 2011
Sheron Martin
Registrar
17. Name given
after registration,
and surname

O3 [o( 2]
Traductora Interprete Jurada
de Inglés N° 3822

Certified to be a true copy entry in a register in my custody.

le L i Regi Date "('
M#m_ wska { % #Superintendent Registrar 028 (ﬁ,mh,?oz.fl

*Sirike out whichever does not apply

: mmm:mmommﬁmWGORMRMCATEANDMNG
Eyfiem No- OR POSSESSING A FALSE CERTIFICATE. ®°CROWN COPYRIGHT

WARNING: A CERTIFICATE IS NOT EVIDENCE OF IDENTITY. 3[3
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