EM.S. TA

DEPENDENCIA ..V et bia, . sB8CH o RN SE .
.................. 0 - WHCHRET S T (PO e
CANENA e, AU AS I SRS,
SECCION ....... Qe PHO.e VLS S L, Ky
MESA ............c.oiii.., ERINS NS e
NUMERO DEL OFICIO ......... BE Y I
SE%};EKR’A EXPEDIENTE ............... bl 2788 . s,

DEFENSA NACIONAL

ASUNTO: 5¢ le reconoce oficialmente como viiiumhiiQ
U4 13 riuvuLlUULulle

uéxico, v. .y, @ 6 de octubre de 1971.

Co MuUsRICU FLUNWS HUbitiuunde
pom.cilio Conocido.

wipio. de
Jojutla, OX.

con fecha 5 del actual, se reconoce a usted oficialmente -
como VilhrANU D LA rsvoLUCIUN, por los servicios gue presté a -
la micma durante el Suuuilil ZurlU), couprendido del 2u de febre
ro de 1913 al 1Y de agosto de 1914; concediéndosele la Condecora
cién del itérito xevolucionario, creada al efecto.

Asimismo, se le acompaila un tanto del estudio practicado a
sus antecedentes revolucionurios; debiendo remitir con destino a
esta Comicién, Jos fotografias tanaio visita, para la expedicién
del viploia respectivo. .

Lo UAI
BSURRLTIU iU ldivue DU At LI U o

C.cep. el C.ueneral de srigada Dmii. Jirector General de seguridad social
militar, para su conocimiento.- » d i f i c¢c i o .

AL CONTESTAR ESTE OFICIO CITENSE
LOS DATOS CONTENIDOS EN EL CUADRO
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o C. FLORES RODRIGUEZ FEDERICO

RECCNOCIDO OFICIALMENTE COMO VETERANO DE LA ==
REVOLUCION CON OFICIC 1661 EXP. T=12765 DE FECHA
S DE OCTUBRE DE 1971 POR LA SRIA. DE LA DEFENSA-
NACIONAL POR HABER PARTICIPADO EN HICHOS DE AR~
MAS DURANTE LCS AFOS 1913 Y 1914 EN LOS EDOS. DE
MORELOS, GUERRERO Y PUEBLA EN EL EJERCITO LIBRER-
TADOR DEL SUR BAJO LAS CORDENES DEL Ce GRAL. FRA-
NCISCO ALARCCN FOR LO CUAL PRESENTO LA DOCUMEN--
TACION RESPECTIVA Y TENER DERECHO A LOS BENEFI--
CICS, ESTIMULOS Y RECOMPENSAS A LO5 VETERANOS ==
DE LA REVOLUCICON EN EL ESTADC DE MORELOS CCMO LO
DISPONE EL ART. 90. Y EL ART. 40., FRACC. 1 Y 11,
DEL MISMO ORDENAMICNTO. PASAR ACUERDO.
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SECRETARIA DE SALUBRIDAD Y ASISTENCIA
CERTIFICADO DE.DEFUNCION

Antes de llenar el Certificado, léanse las instrucciones anotadas a la vuelts

1.-DATOS DEL FALLECIDO

Nombrg y apellidos FEDERICO FIORES RODRIGIEZ.

Lugar de nacimiento__gUAUcHICHIHOLA EOR'Fech; de nacirﬁiema 2-”3 e -deo- 1 38!;

Sexo __MA,SC_UI,II;I_O__E‘dad_l_Q_Q Afos Es’tadq Ci\;il -VIEDO.

Ocupacién habitual __ed IDATARTO Nacionalidad _~_ MZXTCANA .

Recidencia habitual (domicilio y poblacién) (HIGUZRON WOR/ ).
e e Col T T T e e e e e 0 e e = e o e

Nombre del padre JESUS _FLODES Vive?

Nombre de la madre FR:ANCISCA ROERIGUEZo § {Vive? ;‘:’2

Nombre del(a) conyuge SRHLCA GUERR=RO PORRON ¢Vive? No.

IL.—DATOS DE LA DEFUNCION: LUGAR, FECHA Y HORA EN QUE OCURRIO
Ciudad o Poblacion HICUZRON MOR. S
Casa No. de la Calle Col. e o o o ot e e

Sanatorio u Hospitai

URGE LA INHUMACION

El dfa lé de octubre _de 19 811? a las i horas r’£_minutos
i Tiempo aproximado entre el
1 CAUSAS comienzo de I3 enfermedad
y la muerte
Enfermedad u otra causa que directamente produjo la muerte 5
(@) CARDIQPATIA MORARS AT TR AC A Cronico.
Enfermedad u otra causa que aug‘ongen a la que aetermnb 14 M lerte © i
= Cronicae.
‘ Otros estados patolbgncos amenores reiacnmagﬁﬁm&@a produjo la muerte
) DECREPITID :
(100 &afios])e.
2
Otros estados patologicos que no tuvieron relacion con la enfermedad principal o bésica
INVIDENTE. - I TR
111.—DATOS DE LA DEFUNCION POR CAUSAS VIOLENTAS O ACCIDENTALES T Y
Lugar, fecha y hora en que ocurribé -
Suicidio
Homicidio a3
Accidente T T e 8 e ok e S
¢Ocurrib en el desempefio de su trabajo? L A Tk
IV.—DATOS DEL MEDICO QUE EXPIDE EL CERTIFICADO
Nombre y apellidos Dr. Ferrendie Sezele Ver—aras
Nimero de registro en la Secretarfa de Salubridad y Asistencia 39 SQS
Namero de Cédula en la Direccibn General de Profesiones 231237
i ' A path 2-00-58
Domicilio— T 2 o g {JUJ T St ne 7 va /,IeL
¢E! médico que certifica, atendib al fallecido durante su Gltima enfermedad? =NO=-
Lugar y fecha en que se expide este Certificado Jo 'Tu‘i' 1a Mor. A% de actubre de 1 OR}u

1o

Firma del médico que Certifica

V.—DATOS DEL INFORMANTE QUE NO'SON DE CARACTER MEDICO

Nombre y apellidos __Dorotea Hlores-Guerperos
S bt Revolucidn No. 15 “(Higueron MNor.)

Firma o huellas digitales < V\{)n’b e g = 'f‘?\' _‘L/./?’M ”(Z < g s
~ o L " ;
TRASLADOS LOCALES E INTERNACIONALES

3T

¢ el

!
SUCURSALES EN TODO EL ESTADO DE MORELOS

FUNERALES LODEZ DE MORELOS, & A.

CONFORTABLES CAPILLAS DE VELACION CON ESTACIONAMIENTO PROPIO
TEL. 2-05-23 JOJUTLA, MOR. S TEL., 2+ 02 - 86

* INCINERACIONES *SPOKEN ENGLISH *AMBULANCIAS EQUIPADAS CON OXIGENO * CAFETERIA




INSTRUCCIONES

El certificado de defuncion debe ser expedido por médico registrado en la Secretarfa de
Salubridad y Asistencia y en la Direccion General de Profesiones; pero en los lugares donde no ha-
ya médico con los requisitos sefialados, podré ser expedido por préactico autorizado por las leyes
vigentes en el lugar de su expedicidn .o por las autoridades correspondientes.

1 Cuando el médico que certifica no pueda proporcionar afgunos datos consignados por ig-

norarios 0 no estar seguro de ellos, anotara en el espacio correspondiente_las palabras *“se ignora”
o probablel s o e e e i

Elinformante de los datos que no son de cardcter médico debe ser de preferencia algan pa-
riente y a falta de éste, algin amigo o conocido del fallecido. :

. A continuacion se declaran aigunos de los rubros del certificado que lo ameritan:

I.— DATOS DEL FALLECIDO

Edad: Para los menores de un afio, indfquese em horas, dias o meses, seglin el caso y para
fos de_un_afp.o.més, en.anos cumplidos. i

Residencia habitual.— Ciudad, pueblo, municipio y entidad federativa donde vuvuo el fa -
llecido los Gltimos meses, exceptuando fos periodos largos de hospitalizacion.

Il.— DATOS DE LA DEFUNCION

Lugar, fecha y hora en que ocurrid. Domicilio, sanatorio, hospital u otro sitio donde ocu-
rrid la defuncién. A continuacion la fecha y la hora.

CAUSAS

-

Es necesario que las cuasas de defuncion se anoten de acuerdo con el modelo de certifica-
do Internacional y éste comprende esenciaimente dos partes: 1y 2. La 1 incluye causas de defun-
cion designadas con las letras {a), (b) y (c) y la 2 otros estados patoldgicos no relacionados con la
enfermedad principal o bésica.

Ejemplo de cartificacion: Un hombre fallece de peritoritis de 2 dlas de evolucnon origina-

da por la perforacion ocurrida hace 4 dfas, de una Ulcera duodenal — causa principal basnca — Ccu-

-yos primeros sintomas aparecieron 3 afios antes y ademds padecio epitelioma cutaneo de la meji-
I'a en los seis meses anteriores a la defuncion. El certificado se llenara como sigue:

(a) Peritonitis 2 dias

(b) Perforacion del duodeno 4 dias

(c) Ulcera duodenal 3 anos T e e
2 Epitelioma cutédneo de la mejilla 6  meses T e

lil.— DATOS DE LA DEFUNCION POR CAUSAS VIOLENTAS O ACCIDENTALES

En caso de muerte por causas violentas o accidentales no se llenard la seccion 1l.— Datos de
la Defuncion.

Lugar, fecha y hora en que ocurrio.— Domicilio, fébrica, oficina, via publica, etc., y ciu-
ad, pueblo, rancho, etc., municipio'y entidad federativa.

Suicidio.— Anotar la causa correspondiente entre las diversas formas conocidas, indicando
a naturaleza de las iesiones y al agente externo que las produjo.

- . - -

Accidente.— En ef ferrocarril, automoévil, avién, caida o desprendimiento incendio, etc.,
y naturaleza de la lesion que produjo la muerte.

TRAMITE DE!. CERTIFICADO

De este certificado, se entregaran dos ejemplares a la Oficina del Registro Civil a que co
rresponda el lugar donde ocurrié la defuncion.

El Juez u Oficial del Registro Civil tonservara unc de los ejemplares y remitird el otro a la

Oficina Sanitaria de la zona en que esté estab'euda la del Registro Civil para que utilice se con fj-

-~ e

nes epidemiolbgicos

La Oficina Sanitaria reexpedird el ejemplar que reciba, a la Oficina de Bioestadisticadela -
Secretaria de Salubridad y Asistencia —Lieja y Reforma, México, D. F.— donde servirad de base pa-
ra elaboracion estadistica.



S\ Pakday ESTADOS UNIDOS MEXICANOS
‘é{;j s.*'j . REGISTRO CIVIL o
€2 ORDEN No. 183 C ORDEN DE INHUMACION )
( OFICIALIA No LOCALIDAD FECHA DE REGISTRC
01 JOJUTLA DIA_| MEs | AN |
MUNICIPIO ENTIDAD
k ~ JOJUTLA MORELOS 17 10 |84 /
4 =20y
C. ADMINISTRADOR DEL PaNTEON. EN EL HIGUERON 1PIO0. DE JOJUTLA lOR. (AYUDANTIA)
PRESENTE:

- i il i

CON EL FIN DE CUMPLIR CON LO PRECEPTUADO EN EL CODIGO CIVIL DEL ESTADO, SIRVASE DAR

SEPULTURA @ O PROCEDER A LA INCINERACION () DEL CADAVER. DE QUIEN EN VIDA LLEVO EL NOMBRE

v FEDERICO FLORES RODRIGUEZ

CUYA DEFUNCION FUE CERTIFICADA POR EL DR __DRe FERNANDO GARCIA VERGARA

SEGUN CERTIFICADO No DE FECHA 16_DE QCTIBRE DE

o+
\0
o
-

E INSCRITA EN EL ACTA No |76 ASENTADA EN EL LIBll;O No 1/84.

EN ESTA OFICIALIA DEL REGISTRO CIVIL

EN EL CASO DE TRASLADO, DE UN ESTADO A OTRO LLENE LOS DATOS CORRESPONDIENTES AL ASIENTO DEL ACTA ORIGINAL DE DONDE

PROCEDE EL MISMO. —
ACTA No OFICIALIA No LOCALIDAD /
MUNICIPIO £ enmpap /

/ \
ELC OFCIAL__ 01 __ DEVREGISTRO CIVIL; DDY FE

o o
Ay Ny e
- il

o i

C.CANDIDA LILIA ESPINOSA GARZON,

NOMBRE % ) /FLRMA A5 b
/ // £ o
/ a3

v CAlls EG HPpaa) CIVTe, !;.\ "i

. ,

DIRECCION DEL REGISTRO CIVIL DEL ESTADO
TN




En nointre det @yzio'ﬁ’m Je Mético y como Oficial. det-
Estudo Civil de este tugar, ﬁga,mc{er a os gue (2
)DER EJECUTIVO }l"f&ﬂd‘é’ yxeres, 54 @erzy:"eo gue e el ﬁb/ro /12772 : /37
; P del nyfsfm @zfz/z’fym esa vt cargo,a 7 ﬁ&ﬂ%ﬁ?«w

eneuentoa asentiudly una acty del tenor siguiente,Ggue

N? 631739
o L 4

@ej‘z[z 12C0 & ——-A1 Vargen.-Acta Némero 173 ciento seten-
VALOR $ 20.00 ta y t@es.- Nacimiento de la nifia:—~ DOROTEA FLORES,-femex-
P : nino.- Natural.-82 lugar.-viven 7.-5 de Junio, a las 10.--
Papel Especial para Hrs,-36 afios 35.-Higuerén,Al Centro.- En la ciudad de Jo--
tificado del Registro Jutla de Juérez, Estado de Morelos a las 12 dore horas del
Civil dfa 7 siete de Jjnio de 1937,mil novecientos treinta y sie

te, ante mi, el Ciudadano Carlos Peralta,Presidente Munici
pal del Honorable Ayuntamiento y Por IMinisterio de la Ley-
Juez del Registro Civil de esta &becera, comparecid el --
Cindadano Federico Flores, originario de Tetecala,llorelos-
vecino del Hijuerén,de este Municipio, soltero, jornalero--
catolico, de 37 treinta y siete afios de edad,y dijo que --
el dfa 5 cinco del actual a las diez horas en su vecindad-
citada nacié una nifia, la que presenta en este momento vi-
va y en buen estado de salud,para su registro, agquien le -
puso por nombre:- DOROTEA FLORES, hija natural del compa--
rente y de la sefiora Marla Guerrero,originaria de Tlaxma-
lac,Guerrero,vecina tambien del Higuerén,catolica,soltera
ocupada en lzbores propios de su hogar,de treinta y cinco-
afios de edad, la nifla presentada es de raza criolla de Na-
cionalidad lexicana,y ocupa el octavo lugar en el Nacimien
to,son testigos de esta manifestacién los Ciudadanos Juan-
Rosales y Juan Guerrero, vecinos del Higuerdn,solteros,—-
campesinos y mayores de edad.-Con lo que terminé la pre--
sente acta y lefda que fue al interesado y testigos,mani--
festaron su conformidad y firmane— DOY FE,= = = = = = = —=
T T T N Es copia fiel de-
su original la que CERTIFICO en la ciudad de Jojutla,liore-
los, a los diecinueve dfas de Octubre de mil novecieutos -

ochenta y cuatro.- ; /
/

LA OFICIAL DEL REGISTRO CIVIL.

/
A v //
C. CANDIDA TILIA ESPINOSA GARZON
: ; 4
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Enn nomibre de ta Ryoribtiea do Metico y como Juez det-
Estads Civil'dle ests ugar, fago.saber a os gue -
il ﬂ‘tmfe Jxerexn, y("ert}'/)z’o gue en el ﬁ'/ro _//Z}ﬂ-,, /84

'ODER . il ) 2
R s el ngs[f‘v Eivil gue o5 a i caggo,a @ fora....se
I F‘_NOA;;(’;Z eneuentra asentad una acly del tenor siquients, G gue
VALOR § 20.00 gglej/féo . |
rapel Especialpira g7 AT)OS UNIDOS MEXICANOS
Gl . REGISTRO CIVIL

ACTA DE DEFUNCION j

OFICIALIA No. | LI No ACTA No. LOCALIDAD FECHA DE REGISTRO )
( %{\ %ﬁ) 176 JOJUTLA DIA | MES | ARO
MUNICIPIO e =, ENTIDAD FEDERATIVA
W : JOJUTLA MORELOS 18 110 844
( oh rE pLACGE | T FINADO SEXO: MASCULINO @ FEMENINOO
NOMBRE FEDERICO FLORES RODRIGUEZ
NOMBRE(S) (PRIMER APELLIDO) o (SEGUNDO APELLIDO)
estao civie __V1UDO nacionaLipap _ MEXTCANA ebap__100  aros
DOMICILIO HIGUERON MOR., .
NAMBRE DEL CONYUGE _MABIA_GJLBH.B.EB.O_BQBE.OH_%ELNA.D_AJ_ NacionaLioap _MEXTCANA
L i e JESUS FLORES FI NADO)
| NOMBRE DE LA MADRE FRANCISCA RODRIGUEZ (FINADA) )
£ FALLECIMIENTO TRy
DESTINO DEL CADAVER: INHUMACION @ CREMACION O NOMBRE DEL PANTEON O CREMATORIO
UBICACION HIGUERQN NMPIQ, DE JOJUTILA MOR. ORDEN No. _1 82
FECHA DE DEFUNCION 16 DE OCTUBRE DE 1 984 HORA 3’; §6

LUGAR , HIGUERON MOR.,
cAUsA(s) DE LAMUERTE — CARDTQPATIA ATERQESCIERQSA (’!RONTCO, ATEROESCLEROSTS GE
RALIZA HA CRONICA D CREPITID (400 AfIQS) INVINENTE 4 ANQ,

A LA=A
NOMBRE’DEL MEDICO QUE CERTIFICO LA DEFUNCION No. DE CEDULA PROFESIONAL

1=

DR, FERNANDO GARCIA VERGARA 231237
LDOM'C'L'O IMSS. DE JOJUTLA NMOR. %
i DECLARANTES ’ c

wmere ___DOROTZA FLORES GUERRERO EDAD_42 AROS
NACIONALIDAD . MEXTCANA pARenTEsco HIJA DEL FINADOQ
i , JIGUERON IMPIO, UE JOJUTLA MOR,

S TESTIGOS ;

SO PORFIRIA FLORES GU=RRERO ainn. N7 fctasen
NACIONALIDAD MEXICANA parenTesco __HIJA DSL FINADO,

DOMICILIO - —COTL. PEDRO AMARO MPTQ,. DE JOJUTLA MOR,

“omane _ SOFIA CUEVAS NUREZ eoao— 29 anos
NACIONALIDAD MEXICAGA PARENTESCO NINGURNO
| COMICILIO —HIGUERON L'PTO. DE JOJUTTA MOR,

<Z
<

LA PRESENTE ACTA TIENE ANEXAS LAS ANOTACIONES SIGUIENTES:

S - J

SE DIO LECTURA A LA PRESENTE ACTA Y CONFORMES CON SU CONTENIDO LA RATIFI- d
CAN Y FIRMAN QUIENES EN ELLA INTERVINIERON Y SABEN HACERLO Y QUIENES NO,

O IMPRIMEN SU HUELLA DIGITAL. DOY FE. /
o WPLT I N El suscrito Oficial del Registro Civil Nﬁm._Q_l____\ de éste Municipio
Sy 1 Y% Certifica que la presente es copia fiel y exacta que coresponae en todas sus letras,

niimeros y signos con su original que tuve a la vista.

L% e y Certificacion que se expide en:
b oW EN JOJUTLA MOR? 19 DE OCIUBRE DE 1984,
i El C. Oficial No. 0 4 del Registro Civil %
CTICIALIA 'on 3 BGISTRO (CIVIL N M g
bl s g -, G,CANDIDA LILIA ESPTNOSA GARZON, D >
CLEG/eba Nombre Firma



\vg;’/ Unidad Q_evolucionariu / apatista del
mﬁ?‘% Estado de Morelos

Galeana 810
COMITE ESTATAL

La presente acredita al C.
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Xde esta Organizacion.

D )
Lernaviigad Mor., a1.¢ de .7 e . de 1977,
oA » | :




R

L.
SUPLICAMOS A LAS AUTORIDADES CIVILES Y MILITAR?g,
PRESTAR TODA CLASE DE GARANTIAS AL
PORTADOR DE LA PRESENTE.



Legién de Honor Mexicana

Y
X
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e 1 n Edificio de la Secretarfa de la Defensa Nacional
g BN |
e, ! Esta tarjeta acredita la personalidad del C.
?‘”»M i, —--—-—-—-—~-LC< LTl Ol mmie omin
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como nfiembro d ’cgl szil,ucién
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TOMESE NQTA

4 \—" El Gral. de Bﬁa ]/‘d(, J} moén, y Oxgn/ \./
e e
Lol 2~ TIANUEL V. QUIROS LC%C.[‘«.DE"-..
.................................. (ABGIIL) o
n Regisjrado a fojas ..... )2 del libro Jespechvo

11 El.\tc COI‘-L Ob Jete /a \Secc, Especxal
A Gl Attt

}'MhI CISCQ. I :TT.‘JJ\A JLERNANDEZ DE
Firma del interesado (215_ 238) /




ANO DE JUAREZ, DE 1972
AQUIEN CORESBPCNDA,

Me dirijo a Usted con todo respeto para exponerle lo
siguiente, que el 8r. Federico Flores Rodrigues es -
vesino de el poblado de Higueron Morelos Municipio -
de Jojutla de Juarez Morelos, desde el afio de 1899,~
por lo que damos Fe, de el 8r. antes mencionado que-
se a portado bien en el lugar, como nos consta tanto
las ahutoridades municipales como Agrartms; que des-
de, ese tiempo a la fecha ninguna persona del lugar-

tigmeogue sentir, por ser de los fundadores del pueblo.

HIGUERON MOR. A 23 He MARZO DE 1972.



, ESTA CREDENCIAL ES GRATUITA N R2JeV
Frente Zapahsia de In g&epuhl ca

COMITE DIRECTIVO NACIONAL
37 DESPS. 202-203 MEXICO, D. F.

ﬁa presente acredita al €. MARIA Gmo
. PORRON.

ivo de esta Organizacion
LIBERTAD, JUSTICIA Y LEY
8 17 de. de 196_1!:_0:
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DIRECCION -3 s

.|
E
Firms del Interesado v
¥STA CREDENCIAL-NO LE AUTORIZA A ]
PORTAR ARMAS, ¥ BI LE OBLIGA A ‘ ;
OBSERVAR LAS LEYES CIVILES Y Huella Digital
MILITARES. .




Los CC. PABLO DOMINGUEZ REA, y JOSE GUNZALEZ HMONTES DE OCA,
Presidente del comisariado e;idal 'y ayudante ‘municipal del
Poblado de Cusuchichinola, lMpio de lazapepec, Morelos por

medio del presente,’

HACEN CONSTAR Y CERTIFICAN

3

Que habiendo prdcticadoc unz minuciosa investigacidn

en los archivoe de este poblado no sSe encontro antecedentes °
por escrito del Sr.  FEDERICO FLORES RCDRIGUEZ pero por verw
ciones de los Sr. HERMILO MONTES DE OCA FLORES pariente del
Sr. antes mencionado y el Sr.. PRIMO BUST(OS ALVAVERA esta per-
sonz nacio en este poblado en el afio de 1884 y que vivio aqui
hasta el afio 1910, despues se fue a radicar al poblado del—-
Higuerdn lipio, de Jojutla, de Juarez, Morelos donde actual—
nente sigue viviendo en la calle . de este
-lugar, por lo' cual conociendo los antecedentes de esta perso-
na no tenemos incovenientes en dar £ y firmar para constancia.

Pars constancia y seguridad del interesado se le eX—
pide la preseqte, en Cuauchlcthola, Hora;t””ﬂiglos trece —-

i ATENTAMNENTE.
_,\Ui AGIO EFE"'T.LVO NO REELECCICN.
R m AUPORIDAUES Dw PU=BIO.

ey o = A
; /.,

JU3E GONZALLZ MONT:S DE OCa.
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Sa . Fedor co Floce. Rodrsinee
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EM.S. T.A.

SECRETARIA .
DE LA AOJU dos.

DEFENSA NACIONAL

ASUNTO: e reconosca oficialmente como veterano de
la nevolucién en el SEGUNL PENIOUO al Cee
FEDIRIOU FLOKSS ROUKLIGUNZ, ‘

UVUPI HIUNS =

Se reconozca oficialmente como Veterano de la nevolucién =
al C. FPEDERICO FLOKES UDRIGUEZ y 86 le conceda la Condecoracién
del mérito Hevolucionaria correspondiente al . UNUQ PrRIUDOy -
creada al efecto. .

RESPEYUUO3SAMENTE.
SUFRAWIV EFECLIVO. NO, REELKECION .
B ‘.'Eh CAPLTAN 2/0. 0}" s JeDE LA CUM,

I

APHUBAING
EL uu;xu.:sum.u:;zi . {75

MFAI}}J/{{ R “VEGA,
g A
i & ;
.‘/‘l. |

AL CONTESTAR ESTE OFICIO CI..
LOS DATOS CONTENIDOS EN EL CUADRO

DEL ANGULO SUPERIOR DERECHO

AHV/ys.



LEGION DE HONOR
MEXICANA

001657

; . ~ ASUNTO: Solicitt ingresar « la “LEGION DE HONOR MEXICANA"{ ‘
MSxie0y DeFey 8 6 do nov.tenbre de 1971.

Lugar vy fecha.

C. General de Divisién ! ) : ’ Ul Mo gl
Cmte. General de la Vi : B
LEGION DE HONOR MEXICANA.. Lo sy
Lomas de Sotelo, D. F. 1
: ; !
Me es honroso expresara usted que, en virtud de encontrarme comprendi dﬁ en it

lo que previene el articulo 3/¢ del Decreto de fecha 1/0. de febrero de 1949 en su - -
fraccion . POR. . SFR. mvr‘!AP DB LA. RFVOLm;LOn EN. RL . SRGURDO. Qv-
PERRIODD ¢ . - . ol Rt hd o A L N R A R e A PR T

como me permito acredltcn‘lo dd]unt:mdo los documentos siguientes: EN. BL D!P!O.
DE ARCHIVO, DE.RSTA Jrfae P=d276%«..................cooooiiiinn,

SOLICITO de esa Superiorida¢ se digne concederme el honor de ingresar a la "LE- '
GION DE HONOR MEXICANA: ; : :

| .

Protesto solemnemente étcr‘dispuesto a cumplir con todos los preceplos del

Decreto que crebé a esa meritcia Institucién, asf como los Reglczmentos y disposiciones
que tenga a bien dictar la Swerlortdf*d

ey
e

El{w \ﬂ
SECUO\‘ ‘w‘

i WEX 1CAN

w._‘.‘ v‘]

E
(]

. RESPETUOSAMENTE, e
. SUFRAGD EFECTIVO. NO REELECCION
EL Co ‘8T DE. LA REVa......... ..

GRADO: .. CJUDADANO e - - vvocvvvrrennen
NOMBRE: ..FEDERICO ‘FLORES RODR! e

SITUACION ACTUAL:m 42110 Conoddoa
DOMICILIO: E1 Biguerdn ¥pio. d¢ Jojutla, Mor.

AL CONTESTAR ESTE OFICIO CITENS
LOS DATOS CONTENIDOS EN EL CUADR
DEL ANGULO SUPERIOR DERECHO.
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SECRETARIA

DEFENSA NACIONAL

~NSE

LOS DATOS CONTENIDOS EN EL CUADRO

AL CONTESTAR ESTE OFICIO Ci.
DEL ANGULO SUPERIOR DERECHO

EM.S. T.A,

DEPENDENCIA LLSPIU Ut . ARCH o COMMISSE ..

NUMERO DEL OFICIO
EXPEDIENTE

ASUNTO: 3¢ reconozca oficialmente como Veterano de
la nevolucién en el SKGUNDU PEKIODO 81 Cee
FuomriIcu FLORKS NOURIGUBEZ.

México, v. ¥., a 5 de octubre de 1971.

Co GHENNEHAL BriGADINK DisMe

Jupk e LA OF LOINA rumwuiﬂ s
HUWAS bn SenViICivo ¥ CuMiollN =
PRU Volnmbug Do LA radsVULUCIUN .
rresente .

me permito informar a usted que en atencién a la solicitud-
presentada ante esta Comisién por el C, FHUSHRICU FLORES RUDRIGULZ
de 74 afios de edad fechada (1 3 de enero de 196V, se procedié ale
estudio de sus antegedentes revolucionarios, obteniéndose los dae
tos siguientes:

|
Se inicié a la Hevolu:ién con fecha 8 de abril de 1913, ene
fuerzas del njército uibertidor del sur, operando bajo las 6rde=e
nes del Ce. General KFHANCISC) ALARCUN, en las que permanecié hasta
el 18 de noviembre de 1918 in que caua§ baja.

Concurrid a varios hehos de armas contra fuerzas federales
de la usurpacién huertista, ean los sstados de Guerrero, Morelos y
Puebla durante los afioa de 1913 y 1914.

se aslenta lo a:xterié' en certificados expedidos a su favor
por los Veteranos de la Kewlucidn CU.s PRUSSERU GAKCIA AGUIRKE ye
Ji3US GALINDO PLCH-Re.~- Amxos al incidente.

refine los requisitos @l artfculo IV inciso a) del Instruc-
tivo que rige a esta Comnisiin, por lo que el suscrito emnite la -~
siguiente,

“lﬂhOJadO’oooooo‘



