Manizales, Junio de 2022

Sefores,

DEFENSORIA DE FAMILIA

INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR
SECCIONAL CALDAS

CENTRO ZONAL MANIZALES DOS

PROCESO: REESTABLECIMIENTO DE DERECHOS DE LOS
MENORES XXXXXXXXXX,; XXXXXXXXXXXXXY XXXXXXXXXXXXX.
RESPONSABLE: DEFENSORIA DE FAMILIA DEL INSTITUTO
COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR, SECCIONAL CALDAS,
CENTRO ZONAL MANIZALES DOS.

REFERENCIA: MEMORIAL DE SOLICITUD DE EXPEDIENTE

Cordial saludo,

Y0, XXXXXXXXXXXX (NOMBRE DE USUARIA (LEGITIMADA)),
identificada con la cédula de ciudadania N° 122222222 de Manizales,
Caldas, obrando como tia de los menores XXXXXXXXXXXX, con
documento de identidad N° 13333333, y SIM No. 777777; XXXXXXX,
con numero de identidad N° 105050505, y SIM No. 33333333,
XXXXXXXXXXXXX, con documento de identidad N° 108080808, y SIM
No. 8888888; Y XXXXXXXXXXX, hijos de la sefiora XXXXXXXXXXXX,
identificada con cédula de ciudadania N° 19999999; menores respecto
a quienes se inici6 el PROCESO ADMINISTRATIVO DE
REESTABLECIMIENTO DE DERECHOS, y se adelanta en su
despacho, me permito realizar la siguiente:

PETICION



Me dirijo a usted sefior juez, de manera respetuosa, con la finalidad de
que se me remita al correo electronico, el expediente correspondiente
al PROCESO ADMINISTRATIVO DE REESTABLECIMIENTO DE
DERECHOS DE LOS MENORES XXXXXXX (Y TODOS AQUELLOS
MENCIONADOS EN EL ENCABEZADO), proceso que se adelanta en
la entidad tal como se menciond anteriormente.

Atentamente,

) 0.0.0.0.090.0.90.0.0.0.0.0.0.0.4
C.C N° 15555555555 de Manizales, Caldas



