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Poder Judicial

 

 

SOLICITUD DE LOCALIZACIÓN, CITACIÓN, PRESENTACIÓN O 

CAPTURA

 

 

DIRIGIDA A:  

 

         

 OCJ       

 

PRESENTACIONES        

 ARCHIVO CRIMINAL       

 

SEDE REGIONAL OIJ

 

 

Despacho:

 



 



 

 



 

 Fecha: 



 



 



 



 



 

 Número Único: 



 



 



 



 



 

 N° oficio: 



 



 



 



 



 

 N° consecutivo interno: 



 



 



 



 



 

 

Correo electrónico del despacho: 



 



 



 



 



 

 Teléfono: 



 



 



 



 



 

 Delito (s): 



 



 



 



 



 

 

 

PERSONA OFENDIDA / Y OTROS

 

(

En caso que la causa presente más ofendidos se debe señalar el nombre de quien encabeza el proceso y 

MARCAR la casilla “

y otros

”:

 



 



 



 



 



 

 



 



 



 



 



 

 



 



 



 



 



 

 

1.

-

Primer Apellido

 

Segundo Apellido

 

Nombre

 

Identificación N°: 



 



 



 



 



 

 

 

PERSONA IMPUTADA:

 

(En caso de más de una persona imputada (o), se emite una orden de captura individual por cada uno).

 



 



 



 



 



 

 



 



 



 



 



 

 



 



 



 



 



 

 

1.

-

Primer

 Apellido

 

Segundo Apellido

 

Nombre

 

Identificación N°: 



 



 



 



 



 

 

 

Estimado(a) señor(a): 



 



 



 



 



 

 

En relación con la causa antes descrita, y en atención al acuerdo tomado por Corte Plena en la sesión 

celebrada el 12 de julio de 1993, ar

tículo LVI, por favor le solicito ejecutar lo que se marca con la letra “x”:

 

 

 

 

Dejar a la orden de:

 



 



 



 



 



 

 

 

 

Reafirmación o actualización          

 

 

Dejar sin efecto (cancelación)

 



 



 



 



 



 

 

 

 

 Oficio de fecha 

(dd/mm/aa)



 



 



 



 



 

                 

 

 

Orden nueva:

 



 



 



 



 



 

 

 Localización       

 Citación       

 Presentación     Fecha(dd/mm/aa): 



 



 



 



 



 

       Hora: 



 



 



 



 



 

 

 Captura y remisión a la cárcel más cercana:   



 



 



 



 



 

   

          

 Rebeldía      

 Sentencia      

 

Ejecución      

 

 

PERSONA REQUERID

A:

 

Condición de:

  

 

Testigo          

 

Ofendida(o)

               

 Imputada(o)

               

 

Otro: 



 



 



 



 



 

 

 



 



 



 



 



 

 



 



 



 



 



 

 



 



 



 



 



 

 

1.

-

Primer

 Apellido

 

Segundo Apellido

 

Nombre

 

Identificación N°: 



 



 



 



 



 

 

Ubicación: Provincia: 



 



 



 



 



 

, Cantón 



 



 



 



 



 

, Distrito: 



 



 



 



 



 

, Teléfono: 



 



 



 



 



 

, Dirección completa: 



 



 



 



 



 

 

Otras ca

lidades: (Nacionalidad, sexo, filiación, descripción física, entre otras): 



 



 



 



 



 

 

 

Observaciones:

 



 



 



 



 

                                                                                                                                

    



 

 

 

NOTA: 

En caso de sentencia y quebrantamiento de pena, favor indicar la “Pena Impuesta” y la “fecha de 

prescripción de la pena”: 



 



 



 



 



 

 

 

_________________________________________

 

Nombre y firma de Autoridad Judicial

 

 

 

PLA.REV.,(04

-

15). 

Departamento de Artes Gráficas. B. 43374, F

-

418i
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SOLICITUD DE LOCALIZACIÓN, CITACIÓN, PRESENTACIÓN O CAPTURA

DIRIGIDA A:  

          FORMCHECKBOX 
 OCJ        FORMCHECKBOX 
 PRESENTACIONES         FORMCHECKBOX 
 ARCHIVO CRIMINAL        FORMCHECKBOX 
 SEDE REGIONAL OIJ


Despacho:      Fecha:       Número Único:       N° oficio:       N° consecutivo interno:      

Correo electrónico del despacho:       Teléfono:       Delito (s):      

PERSONA OFENDIDA / Y OTROS FORMCHECKBOX 


(En caso que la causa presente más ofendidos se debe señalar el nombre de quien encabeza el proceso y MARCAR la casilla “y otros”:

		     

		     

		     



		1.-Primer Apellido

		Segundo Apellido

		Nombre



		Identificación N°:      





PERSONA IMPUTADA:

(En caso de más de una persona imputada (o), se emite una orden de captura individual por cada uno).

		     

		     

		     



		1.-Primer Apellido

		Segundo Apellido

		Nombre



		Identificación N°:      





Estimado(a) señor(a):      

En relación con la causa antes descrita, y en atención al acuerdo tomado por Corte Plena en la sesión celebrada el 12 de julio de 1993, artículo LVI, por favor le solicito ejecutar lo que se marca con la letra “x”: 


 FORMCHECKBOX 
 Dejar a la orden de:      


 FORMCHECKBOX 
 Reafirmación o actualización          

 FORMCHECKBOX 
 Dejar sin efecto (cancelación)      


 Oficio de fecha (dd/mm/aa)                      

 FORMCHECKBOX 
 Orden nueva:      

 FORMCHECKBOX 
 Localización        FORMCHECKBOX 
 Citación        FORMCHECKBOX 
 Presentación     Fecha(dd/mm/aa):             Hora:      

 FORMCHECKBOX 
 Captura y remisión a la cárcel más cercana:                      FORMCHECKBOX 
 Rebeldía       FORMCHECKBOX 
 Sentencia       FORMCHECKBOX 
 Ejecución      

PERSONA REQUERIDA:

Condición de:   FORMCHECKBOX 
 Testigo           FORMCHECKBOX 
 Ofendida(o)                FORMCHECKBOX 
 Imputada(o)                FORMCHECKBOX 
 Otro:      

		     

		     

		     



		1.-Primer Apellido

		Segundo Apellido

		Nombre



		Identificación N°:      





Ubicación: Provincia:      , Cantón      , Distrito:      , Teléfono:      , Dirección completa:      

Otras calidades: (Nacionalidad, sexo, filiación, descripción física, entre otras):      

Observaciones:                                                                                                                                          

NOTA: En caso de sentencia y quebrantamiento de pena, favor indicar la “Pena Impuesta” y la “fecha de prescripción de la pena”:      

_________________________________________


Nombre y firma de Autoridad Judicial

PLA.REV.,(04-15). Departamento de Artes Gráficas. B. 43374, F-418i


