Formato de Revocacion de u A

Voluntad Anticipada
ARTICULO 24. LEY DE VOLUNTAD ANTICIPADA PARA EL ESTADO DE GUANAJUATO
“FOLIO
DATOS DEL ENFERMO QUE REVOCA LA VOLUNTAD ANTICIPADA
> NOMBRE
* VOLUNTAD ANTICIPADA MANIFESTADA EN o] DOCUMENTO O FORMATO
“ NUM. DE CONSTANCIA DE INSCRIPCION:
>FECHA DE CONSTANCIA DE INSCRIPCION:
® NOMBRE DEL REPRESENTANTE:
""NOMBRE DEL REPRESENTANTE OPTATIVO:
DATOS DE LA iNSTITUCION DE SALUD
* NOMBRE:
> DOMICILIO:
'“ NUMERO DE REGISTRO:
En la Ciudad de ™ , Guanajuato, siendo las horas del dia de
de , en presencia del personal autorizado de esta Institucion de Salud,
asistiendo ademas dos testigos designados por mi, el suscrito, .
, por mi propio derecho, bajo protestal
de d ir verdad y con plen idad de ejer manifi mi voluntad personal, libre, consciente

dels

—h

ad a
hculos 24,y 26, 27, 28 y 29 de la Ley de Voluntad Anticipada para el Estado de Guanajuatoy de la|

raccion IV del articulo 4, 13, 14 y 15 de su Reglamento, revoco la manifestacion de voluntad dHLILI[JdUd antes
mencionada, autorizando expresamente a los espeuallstas de la salud responsables de mi integridad fisical
para que me apliquen tratamientos médicos tendientes a conservar mi vida.
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anticipada, por lo que, con fundamento y conocimiento
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TESTIGO 1 TESTIGO 2
15> NOMBRE: > NOMBRE:
18 pomiciLio: '8 pomiciILIO:
Y- TELEFONO: - TELEFONO:
¥ EDAD: % EDAD:
1% sExo: % SEXO:
2% ESTADO CIVIL: 20 ESTADO CIVIL:
2L | DENTIFICACION: L |DENTIFICACION:
22 PARENTESCO: 22 pARENTESCO:

Una vez leido el presente formato de revocacién de voluntad anticipada, el solicitante confirma que essu voluntad la
gue aqui se manifiesta, por lo que se firma un tanto por todos y cada uno de los que en ella intervinieron.

2 OTORGANTE 2 TESTIGO 1
NOMBRE, FIRMA NOMBRE, FIRMA
2-TESTIGO 2 %% TRABAJADOR SOCIAL
NOMBRE, FIRMA NOMBRE, FIRMA, NUM. DE CEDULA

2’ INTERPRETE SELLO DE LA INSTITUCION
NOMBRE, FIRMA DE SALUD

Este documento contiene informacion de caracter confidencial, de conformidad conla fraccidén| del articulo 18 de la Ley deAcceso ala InformacionPablica para el
Estado y los Municipios de Guanajuato y fraccion V del articulo 3 de la Ley de Proteccion de Datos Personales para el Estado y los Municipios de Guanajuato.






