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               PODER JUDICIAL

 




MENDOZA




OFICINA DE PEQUEÑAS CAUSAS Y CONSUMO


FORMULARIO DE DEMANDA
Justicia de Pequeñas Causas
 RELACION DE VECINOS
Datos personales del demandante:

Apellido y Nombre:....................................................................................................  ...................................................................................................................................

D.N.I:  ........................................................................................................................ Domicilio:....................................................................................................................... .......................................................................................................................................TELEFONO PART. /CEL   ............................................................................................ 

Datos del demandado

Apellido y Nombre:   ...................................................................................................
Domicilio:..............................................................................................................................................................................................................................................................
CUIT ó DNI  ..................................................................................................................

Tel y Cel    ..................................................................................................................... 

Otros demandados:
Apellido y Nombre:........................................................................................................   
Domicilio:.............................................................................................................................................................................................................................................................
CUIT ó DNI Nº:  ...........................................................................................................
 Tel y Cel. .....................................................................................................................
Motivo de la demanda: ...........................................................................................................................
…..............................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................
.................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................
Pretensión puntal  del demandante:  ..................................................................................................................................
..........................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

..................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

Prueba que se acompaña: 

Deberá acompañar original para su certificación.

Deberá presentar: una  copia para el expediente y  una por cada demandado.  

Si denuncia a un Banco mencionar la Sucursal en la que hace su transacción.

Si denuncia un Comercio mencionar donde hizo la transacción.
Detalle de la prueba: ...............................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................          

     Firma del Demandante
  
PRIVATE 


