~
CONSEJO DE LA
JUDICATURA g

FORMULARIO DE ENTREGA DE COPIAS PARA CITACION

FECHA

ENTREGA: DD/MMIAA

PROVINCIA: | CANTON:
NOMBRE DEPENDENCIA JUDICIAL:
Nro. PROCESO:

NOMBRES Y APELLIDOS DE LA O EL SERVIDOR DEL CONSEJO DE LA JUDICATURA

QUE ENTREGA LA DOCUMENTACION:

Nro. Cédula:
CARGO: Teléfono fijo:
Teléfono celular:

NOMBRES Y APELLIDOS DE LA O EL USUARIO QUE ENTREGA LAS COPIAS PARA

CITACION

Nro. Cédula:
Teléfono fijo:
Teléfono celular:

Nombres y apellidos del demandado

WIN|FPWIN|FPWIN|F

FIRMAS Y SELLOS DE RESPONSABILIDAD

Nombres y apellidos: Nombres y apellidos:
Servidor que recibe Usuario

Observaciones: En caso de adjuntar mas copias debido a la cantidad de personas demandadas, favor detallar
las mismas en la parte posterior.

Nota: Este formulario se encuentra en la pagina web del Consejo de la Judicatura o puede ser proporcionado por
el personal de informacion de las Dependencias Judiciales.

CONSEJO DE LA JUDICATURA
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