
CLERK’S USE ONLY 

Certificate(s) #: 

Receipt #: 
In County/TxEver: 
Date: 
Initials: 
Location:  S.M.    K     W       D.S.

HAYS	COUNTY	CLERK	‐	VITAL	STATISTICS	

APLICACION	PARA	COPIA	DE	NACIMIENTO	
O	COPIAS	DE	FALLECIMIENTO	

Copia	De	Nacimiento			 Copia	de	Fallecimiento			

 _____ Copia	De	Nacimiento	
	$23.00 cada uno 

______	Primer	Certificado									=		$	21.00	

______	Adicionales	Certificados	=	$		4.00	

1. Nombre del Nacido o
Fallecido

Primer nombre Segundo nombre Apellido 

2. Fecho del Nacido o del
Fallecido

Mes Dia        Año Sexo 

3. Lugar de nacimiento o de
Fallecimiento

Ciudad Condado Estado 

4. Nombre completo del
Padre

Primer nombre Segundo nombre Apellido 

5. Nombre completo de la
Madre, antes de casarse

Primer nombre Segundo nombre Apellido 

Nombre del Solicitante: 

Numero de telefono  (         ) 

Domicillo::  
 De Correo/P.O.Box Ciudad  Estado  Zona Postal 

Relacion el Nacido o Fallecido: 

Solicito esta acta para:    Escuela       Viajar     Empleo    Deportes  
  Otra (Indeque): 

INFORMACION ADICIONAL PARA LAS COPIAS DE FALLECIMIENTO: 

Numero De Securo Social: 

Fecho de Nacimiento Ciudad de Nacimiento 

LA PENA POR INFORMACION FALSA EN ESTA FORMA RESULTA EN 2-10 AÑOS EN LA PENITENCIA Y UNA MULTA HASTA $20,000 
(BAJO CODIGO DE SALUD Y SEGURIDAD CAPITULO 195.003)

Firma del solicitante Fecha de hoy  

Se requiere identificacion con su foto para hacer el certificado 

Tipo de I.D:        # 

								CLERKS	USE:		
Identification	Type:	 Number:	

El Certificado de defuncion muestra la causa de la muerte PENDIENTE - de proceder con la compra?____ 
________




