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RECEPCIÓN / SOLICITUD
 COMISARÍA DE FAMILIA
MUNICIPIO DE GIRARDOTA
	Nombres
	


[bookmark: _GoBack]
DATOS PERSONALES
	Apellidos
	

	Documento de identidad
	CC
	X
	TI
	
	N°
	
	DE
	


	Edad
	
	Años
	Género
	M
	
	F
	
	Fecha de nacimiento
	D
	
	M
	
	A
	


	2 personas/familiares de contacto y número telefónico:
_______________________________________________________________________________________
       


	Fecha de expedición
	
	Correo electrónico
	

	Estado Civil
	
	Nivel educativo
	

	N° de hijos
	
	Edades
	

	Dirección
	
	Teléfonos
	

	Barrio/vereda
	
	Sector
	

	Municipio
	
	Departamento
	

	Profesión
	
	Oficio
	



INFORMACIÓN DEL DENUNCIADO O PRESUNTO AGRESOR
	Nombre
	
	Cédula
	

	Edad
	
	Ocupación
	

	Dirección
	
	Teléfonos
	

	Correo electrónico
	
	Medio de notificación
	

	Parentesco
	
	Viven juntos?
	






PERSONAS QUE CONVIVEN CON USTED
	Nombre
	
	Edad:  
	Parentesco:  

	Nombre
	
	Edad:   
	Parentesco:  

	Nombre
	
	Edad:  
	Parentesco:  

	Nombre
	
	Edad:
	Parentesco:

	Nombre
	
	Edad:
	Parentesco:


MOTIVO DE SOLICITUD: 
  
Firma del Usuario/ solicitante:
Nombre_________________________________________________   CC.____________________
Firma_______________________________________________     Fecha_____________________
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