
 
  

C/ Chile, 1  28914 Leganés (Madrid) Tel: 91 248 90 93/94 Fax: 91 248 93 72 

M
od

el
o:

  m
an

  0
73

  2
01

9/
03

/0
1 

Igualmente, el investigado es informado de los derechos que le asisten y especialmente de los 
siguientes: 
a) Derecho a guardar silencio no declarando si no quiere, a no contestar alguna o algunas de las 

preguntas que le formulen, o a manifestar que sólo declarará ante el Juez. 
b) Derecho a no declarar contra sí mismo y a no confesarse culpable. 
c) Derecho a designar Abogado y a ser asistido por él, que incluye el derecho a entrevistarse con el 

letrado previamente y con posterioridad a su declaración. Si el investigado no designara Abogado, 
se procederá a la designación de uno del turno de oficio. 

d) Derecho a ser asistido gratuitamente por un intérprete, cuando se trate de extranjero que no 
comprenda o no hable el castellano o la lengua oficial de la actuación de que se trate, o de personas 
sordas o con discapacidad auditiva, así como de otras personas con dificultades del lenguaje. 

e) Derecho a solicitar asistencia jurídica gratuita, procedimiento para hacerlo y condiciones para 
obtenerla. 

Y para que conste, se extiende la presente diligencia que firma el investigado, tras haberla leído por sí, 
en unión del Equipo Instructor. 
 
EL INVESTIGADO NO DETENIDO       EL LETRADO/A        EL EQUIPO INSTRUCTOR 
 
 
Fdo.:________________________     Fdo.:__________________   Fdo.:CP28074____  CP28074____ 

 En el mismo momento de su presentación en la Unidad Investigadora. 

 En el momento más inmediato posible, al no entender la lengua en que se instruyen las diligencias. 
 

 Prestar declaración. 

  Ser asistido por el Letrado. 

  Ser asistido por un Letrado de Turno de Oficio. 

  Ser asistido por un intérprete. 

 

 

 No desea prestar declaración. 

Expediente Nº A- ___________/_______  

En uso de los expresados derechos, el investigado manifiesta su deseo de: 
 
 
 
'��'xD� ______________________________  FRQ
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ACTA DE INFORMACION DE DERECHOS AL INVESTIGADO/A NO DETENIDO/A. 
En Leganés (Madrid), siendo las _______ horas del día _____ de ______ de ______, por los 
Funcionarios del Cuerpo de Policía Local de Leganés, provistos de documento profesional números 
CP28074______ y CP28074_______, proceden a informar a: 
D./Dª.__________________________________________ con  DNI/NIE _____________________, 
nacido en_____________________________ (____________________), el día ___/___/______, hijo de 
________________ y de ________________, con domicilio en Av./C/_________________________ 
nº ____ piso ____ letra_____ de ________________________ (______________), con número
de teléfono móvil _____________________, de conformidad con lo dispuesto en el artículos 520 y 771
de  LECrim.,  con  el  grado  de  detalle  suficiente  para  permitir  el  ejercicio  efectivo  del  derecho  de
defensa, su presunta participación en los siguientes hechos: 
 1. Lugar, fecha y hora de la comisión del delito:  
_____________________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________________
 2. Identificación  del  hecho  delictivo  que  motiva  la  investigación  y  breve  resumen  de  los  hechos: 
_____________________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________________
 3. Indicios de los que se deduce la participación del investigado en el hecho delictivo:  
_____________________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________________
 El investigado ha sido informado de sus derechos en un lenguaje sencillo y accesible, 
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