
Instituto Colombiano de Bienestar Familiar 

Cecilia De la Fuente de Lleras 

Oficina Asesora de Comunicaciones 

CITACIÓN 

Nombre de la citación: MILDRED JOSELIN SALAZAR SANCHEZ 
Nombre de la Comisaria de Familia: JUANA LILIANA MEZA CHARRY 

Regional VALLE DEL CAUCA. 
Centro Zonal PALMIRA- COMISARIA DE FAMILIA DEL CORREGIMIENTO DE VILLAGORGONA-CANDELARIA 
VALLE DEL CAUCA 

Acción legal, AUTO DE APERTURA DE INVESTIGACIÓN AUTO N° 1047-2025, DENTRO DEL PROCESO 
ADMINISTRATIVO DE RESTABLECIMIENTO DE DERECHOS H.S.F. Nº 1145-2025 

Número Radicado SIM_ Historia Socio Familiar N° 1145-2025 

CITADO 

� r Citado: MILDRED JOSELIN SALAZAR SANCHEZ 
Parentesco: PROGENITORA � '\ 
Número del documento del citado: 21269348 1 •;;: \. 
Tipo de documento del citado CEDULA DE CIUDADA�Í'A VENEZQLANA 
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Nombre d' lqs niños, niñ,i'is( q�oi�'sct�l��. 
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Nombre de los niños, niñas o adol�sc�nte: VES?lMAR SOFIA SANT��GO SALAZAR: 
• d d ,, '""' � "-, Tipo e ocumento. C.I. t *""""' , , ,, , 

Número del documento: 3453'6;44Í DE VENEZUELA�¼ .. 
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Dirección a la que �eben,¡:ón;tparece,'r lf.?S•éftiidos:iARRERJ\1§.N. 12A-21 BARRIO: EL ENSUEÑO -
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CORREGIMIENTO DE VILLA"&OR,GONA-,,-1'4UNICIPIO¡DE CANDELARIA - VALLE DEL CAUCA. 
Correo electróniOQ: comisariif�tniliavil lágorgona@ca�delaria-valle.gov .co 
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Sede de la Dirección General 
Avenida carrera 68 No.64c - 75

PBX: 4377630 
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Línea gratuita nacional ICBF 
01 8000 91 8080 
















