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                        Mercedes,  …………. de ……………… de 20….
Señor Director

CENTRO DE PROTECCION DE LOS DERECHOS DE LA VICTIMA
Dr. ……………………………………..
Calle 3 y 525
Tolosa

La Plata

Tel: 0221 - 4262340/42/43/51/52/53  - 0-800-666-4403           end_of_the_skype_highlighting Fax: 0221 - 4262354
Mail: cpv@gba.gov.ar

S/D
De mi mayor consideración:

Tengo el agrado de dirigirme a usted en mi carácter de Director del Consultorio Jurídico Gratuito, a cargo de la gestión del Régimen de Asistencia a la Víctima -según lo normado por el “Acuerdo Marco entre el Ministerio de Justicia de la Provincia de Buenos Aires y el Colegio de Abogados de la Provincia de Buenos Aires”, a fin de solicitarle se le brinde atención al señor …………………………….., DNI …………….(padre de la víctima de HOMICIDIO, ………………….), domiciliado en la ciudad de ………………. en calle …………………………, tel. ……………….., y una vez analizada la IPP que se tramita  en la Fiscalía No ……… (Departamento Judicial de Mercedes), si fuese del caso se nos indique la necesidad de otorgarle letrado patrocinante para su presentación como particular damnificado.

                 Sin más quedo a su disposición y saludo a usted muy atentamente.

Dr. Marcelo Gabriel Mendiola

Director del Consultorio Jurídico Gratuito

Régimen de Asistencia a la Víctima

Colegio de Abogados del Departamento Judicial de Mercedes
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