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INSTRUCTIVO PARA LA REALIZACIÓN DE 

CERTIFICACIÓN REMOTA DE SUPERVIVENCIA 

 
1. Completar Formulario adjunto (ver página 2) con datos de la persona a realizar 
la supervivencia. No firmar. 
 
2. Tener a mano el documento Nacional de Identidad (DNI), o equivalente válido 
para acreditar su identidad. Preferiblemente, se sugiere utilizar aquél que figura en 
el beneficio previsional que se goza. 
 
3. Comunicarse vía “whatsapp” al número +1 438 888 4285 el día viernes entre las 
10HS y las 15HS para realizar la videollamada, teniendo frente a usted el 
formulario completado en el Punto 1), y solicitar realizar una “certificación remota 
de supervivencia”, detallando nombre completo del recurrente. 
 

 Es importante que se encuentre presente la persona que deba realizar la 
supervivencia. 

 
4. Luego de firmar el formulario ante la cámara y en presencia del funcionario 
consular, deberá enviar foto o escaneo del formulario firmado, junto a copia de 
ambas caras del DNI del firmante a cmrea@cancilleria.gob.ar 
 
5. Recibirá el certificado de supervivencia a su casilla de E-Mail dentro de los 
próximos 5 días hábiles. 

mailto:cmrea@cancilleria.gob.ar


SOLICITUD DE  

CERTIFICACIÓN REMOTA DE SUPERVIVENCIA 

APELLIDO:     

NOMBRE:    

TIPO Y N° DOCUMENTO:                                                                                                                          

FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO:                                                                                                                  

Nº DE BENEFICIO:     _____ 

INDICAR OPCIÓN CORRESPONDIENTE (MARCAR CON X): 

 

 

 

 

DOMICILIO EN CANADÁ: _________________________________________________ 

E-MAIL: _______________________________________________________________ 

 
 

 

 

 

 
 

 

 
 
            
            IMPORTANTE: Este formulario debe ser acompañado por copia de su DNI (ambos lados) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

LUGAR Y FECHA FIRMA DEL RECURRENTE 

ENVÍO Y 
PRESENTACIÓN 
EN ARGENTINA 

 

 

COBRO DIRECTO 
CUENTA EN EXTERIOR 

 

IPS 

 

   


