ALCALDIA DE
| MOSGUERA | G SIANGEROMETTA

Oficio 1012.31.87/521
Mosguera, (Cundinamarca), diez (10) de mayo de dos mil veintiuno (2021).

Sefior (es)

OFICINA ASESORA DE COMUNICACIONES Y ATENCION AL CIUDADANO
Institute Colombiano de Bienestar Familiar

Avenida Carrera 68 No. 84 C - 75

Bogota D.C.

Ref.: SOLICITUD DE PUBLICACION Y EMPLAZAMIENTO PARD 016/2021 NNA IXZEL
SARAY PATINO BRACHO.

Reciba un cordial saludo deseandole éxito en sus labores diarias de parte de la
Comisaria Segunda de Familia de Mosquera.

Por medio de la presente, esta Comisaria de Familia, solicita su valiosa colaboracion
en el sentido de publicar los datos del NNA IXZEL SARAY PATINO BRACHO,
identificada con T.I No 1.029.284.961 de diez (10) afios de edad, nacida el cinco
(05) de julio de dos mil diez (2010), SIN FOTOGRAFIA, en el espacio televisivo “ME
CONOCES", de conformidad con lo establecido en los articulos 53 y 102 de la Ley
1098 de 2006

En consecuencia, me permito adjuntar a la presente, copia simple de registro civil
de nacimiento del NNA, tarjeta de identidad, formato de citacién y emplazamiento y

formato de emision, en cuatro (04) folios utlles
Cordialmente, //

ANA BERTILDE
Comisaria Sey

BASOSA PINEDA
anda de Familia

laberé; Khaled Mele Triana
rofesional Universitario
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CITACION Y EMPLAZAMIENTO

Por orden de la Doctora ANA BERTILDE TIBASOSA PINEDA, Comisaria Segunda de
Familia de Mosquera, Cundinamarca.

CITAY EMPLAZA

A CUALQUIER FAMILIAR para que en termino de CINCO (5)
DIAS, se presente ante el Despacho de la Comisaria Segunda
de Familia de Mosquera, Cundinamarca, ubicada en la Calle 17
A No. 14 — 45, Centro de Atencién a la Comunidad y la Familia,
Barrio Praderas del municipio de Mosquera, Cundinamarca, con
el fin de que comparezca a notificarse del auto de apertura de
investigacién de fecha primero (01) de marzo de dos mil
veintiuno (2021), dentro del Proceso Administrativo de
Restablecimiento de Derechas No. 016/2021, que se tramita en
favor del NNA IXZEL SARAY PATINO BRACHO, identificada
con T.I No 1.029.284.961 de diez (10) afios de edad, nacida el
cinco (05) de julio de dos mil diez (2010) Art. 102 de la Ley 1098
de 2006 (Cddigo de la Infancia y la Adolescencia).

4

ANA BERTILDE TIBASOSA PINEDA
Comisaria Segunda de Familia

Fijado el: 11 de mayo de
2021

Desfijar el: 19 de mayo de | Aicyio 102 del Codigo de la Infancia y la Adolescencia
2021 Articulo 318 del Codigo de Procedimiento Civil
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FAMILIAR Direccién General

El siguiente formato lo deben diligenciar Defensores, Comisarios y Jueces de Familia,
como requisito en la emision de los nifios, nifias y adolescentes en el espacio
institucional “ME CONOCES"

Los requisitos son:

Ciudad MOSQUERA

Regional CUNDINAMARCA

Centro zonal FACATATIVA

Direccién centro zonal o Comisaria de Familia CALLE 17 A No. 14 — 45

Teléfono centro zonal o Comisaria de Familia 8279396

Folios enviados 4

Nombre completo NNA IXZEL SARAY PATINO BRACHO

Edad 10 ANOS

Nombre de la mama VERONICA ISABEL BRACHO RODRIGUEZ

Nombre del papa PATINO CELY EZEQUIEL

Nombre del Defensor, Juez o Comisario de Familia ANA BER,

Firma de! Defensor, Juez o Comisario de Familia

Nota: en el caso de jueces y comisarios de familia deben diligeficiar el presente formato
con informacién del juzgado o comisaria de familia.

Sede de la Direccién General Linea gratuita nacional ICBF PBX: 437 76 30
Avenida carrera 68 No. 64c — 75, 01 8000 91 8080 www.icbf.gov.co



