
 
 

FICHA DE DESAPARECIDO 
REGISTRO DE DATOS ANTEMORTEM* 

 

(A) Datos de filiación de la persona informante: 

 

D/ Dña. …………………………………………………………………………………… 

con DNI número………………………de …………. años de edad, con domicilio en la 

calle / plaza ………………………………………………………………………….y 

con teléfono de contacto………………………………………, en calidad de 

…………………………………………………………………………….........................

............................................................................................................................................. 

(B) Datos de la persona desaparecida: 
 
1. Nombre y apellidos:……………………………………………………………………. 
2. Fecha y lugar de nacimiento:…………………………………………………………... 
3. Fecha de la desaparación:……………………………………………………………… 
4. Edad en el momento de la desaparición:………………………………………………. 
5. DNI y nacionalidad:…………………………………………………………………… 
6. Estado civil:……………………………………………………………………………. 
7. Familia (esposa, marido, hijos):……………………………………………………….. 
……………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………. 
8. Profesión:………………………………………………………………………………. 
9. Domicilio habitual (localidad):………………………………………………………… 
10. Actividades sindicales, políticas, etc…………………………………………………. 
…………………………………………………………………………………………….
…………………………………………………………………………………………….
……………………………………………………………………………………………. 
11. Año, mes, día, hora y lugar donde desapareció o fue visto por última vez: 
………………………………………………………………………………………..…...
…………………………………………………………………………………………….

 1



…………………………………………………………………………………………….
…………………………………………………………………………………………..... 
12. Observaciones relacionadas con su desaparición: 
……………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………….... 
13. Datos identificativos del desparecido: 

a. Edad:………………………………………………………………………………. 
b. Estatura:…………………………………………………………………………… 
c. Número de calzado:……………………………………………………………….. 
d. Complexión anatómica: ………………………………………………………….. 
c. Lateralidad:……………………………………………………………………...... 
d. Indumentaria habitual (gafas, ropas, tipo de calzado,….):……………………….. 

...............................................................................................................................

...............................................................................................................................

............................................................................................................................... 
e. Traumatismos en vida (fracturas, heridas de guerra,.), deformidades, asimetrías,... 

…………………………………………………………………………………...
…………………………………………………………………………………...
…………………………………………………………………………………...
…………………………………………………………………………………... 

f. Intervenciones quirúrgicas:………………………………………………………... 
…………………………………………………………………………………..
………………………………………………………………………………...…
………………………………………………………………………………...…
…………………………………………………………………………………... 

g. Ficha dental (intervenciones, prótesis, pérdidas dentales en vida, etc…):………... 
...............................................................................................................................
...............................................................................................................................
...............................................................................................................................
............................................................................................................................... 

h. Otros datos identificativos:………………………………………………………... 
………………………………………………………………………...…………
……………………………………………………………………………..……
……………………………………………………………………………..……
……………………………………………………………………………..……
……………………………………………………………………………..……
…………………………………………………………………………………. 

g. Observaciones:…………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………….
………………………………………………………………………………..…
………………………………………………………………………………..…
………………………………………………………………………………..…
………………………………………………………………………………...... 
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(C) Documentos anexos: 
 C.1. Árbol genealógico de la persona desaparecida:……………………………. 
 C.2. Consentimiento informado de toma de muestras para estudio genético:…... 
 C.3. Otros documentos que se aportan sobre el desaparecido:………………….. 
  - 
  - 
  - 
  - 
  - 
  - 
 
 
 
 
 
En ……………………..…………., a ………. de……………………………..de 200…. 
 

 

 

 

 

 Fdo. 

 

 

 

 

 

 

 

REMITIR LA FICHA A: 

 

Manuel Polo Cerdá 
Grupo Paleolab 

Apartado de correos 6017 
46080 Valencia 

 
Manuel.Polo@uv.es
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