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FISCALIA GENERAL p 5
; E LA NACI
FORMATO UNICO DE NOTICIA CRII\(II)INNAL

FECHA DE RECEPCION:
HORA:
DEPARTAMENTO:
MUNICIPIO:

08/jun/2023
10:34:00
Cesar
VALLEDUPAR

NUMERO UNICO DE NOTICIA CRIMINAL

CASO NOTICIA:
DEPARTAMENTO:
MUNICIPIO:

ENTIDAD RECEPTORA:
UNIDAD RECEPTORA:
ANO:

CONSECUTIVO:

200016001075202315269

20 - Cesar

001 - yALLEDUPAR

60 - Fiscalia General de Ia Nacion

01075 - SAU (SAL
s (SALA DE ATENCION AL USUARIOQ)

15269

TIPO DE NOTICIA

TIPO DE NOTICIA:
DELITO REFERENTE:
MODO DE OPERACION DEL DELITO:

QUERELLA
815 - LESIONES PERSONALES SIN SECUELAS

GRADO DEL DELITO: Ninguno

LEY DE APLICABILIDAD: Ley 906
AUTORIDADES

EL USUARIO ES REMITIDO POR UNA NO

ENTIDAD ?

DATOS DEL DENUNCIANTE O QUERELLANTE

PRIMER NOMBRE:
SEGUNDO NOMBRE:

PRIMER APELLIDO:

SEGUNDO APELLIDO:
DOCUMENTO DE IDENTIDAD -
CLASE:

EDAD:

GENERO:

FECHA DE NACIMIENTO:
LUGAR DE NACIMIENTO PAIS:
DEPARTAMENTO:

MUNICIPIO:

DIRECCION RESIDENCIA:
TELEFONO RESIDENCIA:

CORREO ELECTRONICO:
ESTIMACION DE LOS DANOS Y
PERJUICIOS (EN DELITOS CONTRA
EL PATRIMONIO):

NICOL
ROXANA
ARROYO
PAEZ

INDOCUMENTADO

17

MUJER

14/ene/2006

Colombia

Cesar

VALLEDUPAR

- null

3242368298
NICOLARROYO183@GMAIL.COM

0

DATOS DEL INDICIADO

PRIMER NOMBRE:
SEGUNDO NOMBRE:

PRIMER APELLIDO:
SEGUNDO APELLIDO:
DOCUMENTO DE IDENTIDAD -
CLASE:

GENERO:

JOSE
GABRIEL
BELTRAN
PEREZ

INDOCUMENTADO
HOMBRE



http://10.1.7.8: st
LUGAR DE NACIMIENTO PAIS. 7.8.7778/webSpoa/n0ticiacriminalseu.vlet?accionz

abrirVe...

DEPARTAMENTO: Colombig

MUNICIPIO: G

PROFESION: VALLEDUPAR

OFICIO: AP\ISSENO GRAFICO

ESTADO CIVIL: ISTENTES ADMINISTRAT
IVOS

NIVEL EDUCATIVO: SOLTERO/A

DIRECCION RESIDENGA. TECNICO O TECNOLOGO

TELEFONO MOVIL: - null

Datos Relacionados con Familiares - 3206164162

PARENRTEESSCO: : I

:(PDQALEEIDO'S: NICOL ROXANA

DIRECClONZ /_ASUFI?IOYO PAEZ

ITELIEFONC 3242368298

BIENES RELACIONADOS CON EL CASO

DATOS SOBRE LOS HECHOS

69 del C.P.P y 435 - 436 C.P.).

FECHA DE COMISION DE LOS

HORA: 09:30:00
Para delitos de accion continuada:
FECHA INICIAL DE COMISION: 07/jun/2023
HORA: 09:30:00
Lugar de comision de los hechos :
MUNICIPIO: 1 - VALLEDUPAR
DEPARTAMENTO: 20 - Cesar
LOCALIDAD O ZONA: COMUNA 5 - NOROESTE
BARRIO: DIVINO NINO

A 20001 Carrera 36 7 1-99, Divino Nino, Valledupar,
DIRECCION: Cesar, COL,DIVINO NINO
USO DE ARMAS: No

USO DE SUSTANCIAS TOXICAS: No
Relato de los hechos:

¢, Qué viene a denunciar?
VENGO A DENUNCIAR POR LESIONES

¢, Como le paso? y
VENGO A DENUNCIAR AL SENCR JOSE GABRIEL BELTRAN PEREZ CON QUIEN

SOSTUVE UNA RELACION AMOROSO DE NOVIOS, EL DIA DE AYER 7 DE JUNIO DEL
PRESENTE ANO A LAS 9:00 DE LA MANANA, EL ME ESCRIBIO Y ME DIJO QUE FUERA A
LA CASA DEL HABLAR Y YO LE DIJE QUE IBA A LAVAR EL UNIFORME, Y LE DIJE YO
VOY CON UNA CONDICION DE QUE ME DEJES LAVAR EL UNIFORME EN TU
LAVADORA, FUI A SU CASA A UNA CALLE DE Ml CASA A LA VUELTA, COLOQUE BE/I;\
UNIFORME EN LA LAVADORA, Y EL ME DICE QUE A EL DIJERON DE QUE YO QTEEANO
O s PERSORAy GUE ESTABAETIENDD (ASFUMA Y RO, L € LEIC
Y LE DIJE QUE SI EL IBA A ;
DT A REPETI 8 A A PELEAR DAHE W ONFORUE EL COGI0 EL INFORME
ME LO DANO CON UN CUCHILLO Y ME el kel
EL PAPA NO DIJO NADA, YO ME SALI PARA AFUERA P e
O UN CARRO, ENTONCES JOSE GABRIEL

SEFS?'ES;QPL?_ADOR EN LAS MANOX: Y NO ME AGRED PORQIE ESTA ESTAMEA_SPA\\/PééAII:lIIE,
Y LE DIJO AL PAPA DIGALE A ESA MALPARIDA DE QUE NO ME BUSQUE ?

LLENO DE RABIA ME PEGO UN
U ERES EL QUE ME BUSCAS Y SE ‘

DIJ'II:ERSII_LBN Y ME CAl Y ME GOLFE, LLEGO LA MAAM LA CALMO Y MIIEEl_FLCJ;IOITSAgAbQ/ILI
(EZiSA LA MAMA ME DIJO NICOL VETE VETE, YO TENGO GOLPES EN

R LA <)
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ABC SUIP:
Ademas d
1 o € usted ; ;
victimas? d ¢Sabe i hay mas <6

5 .. Tiene informacién sob
: LI re el
Posible(S) Indiciado(S)? ke 9

Adem
3 as de usted ; :
otros testigos? 9 ¢Sabe usted i hay

NO

4 ¢Tiene alguna evidenci

denuncia? Cla que aportar a la NO
S Advertencia
g <¢Cuantas persg MULL

N nas partici

comisién del delito? participaronenla
7 :

I.m portante: NULL
9 ¢Decuantas de estas personas tiene

informacion para aportar? :

¢En el lugar de los hechos o en su
™ 10 alrededores existen camaras de

seguridad que hubieran podido grabar e
los hechos?
11 Formato remision a otras instituciones NO
por competencia
Formato solicitud de medida de i
12 g g ; S|
proteccién Policia Nacional
Formato remision Instituto Nacional de ‘
13 . e S
Medicina Legal y Ciencias Forenses.
14 Se puso en conocimiento el Acta de 3
Derechos y Deberes de las Victimas
15 Formato remision a otras instituciones- NO
ICBF / Comisaria de Familia
Firma del Denunciante Firma de quien recibe la Denuncia

MARICELA JOSEFINA AMAYA HERNANDEZ
FISCALIA GENERAL DE LA NACION
Firma de quien registra

usuario que imprime: MMEDINARS - fecha impresion: 07/jul/2023 08:26:10



