
 

SOLICITUD DE ACCESO. 

 

CENTRO ESTATAL DE JUSTICIA ALTERNATIVA  

DEL PODER JUDICIAL DEL ESTADO DE TLAXCALA. 

 

 

El/La suscrita ___________________________________________________________, con domicilio 

en ____________________________________________________________________________________, 

de _____________.años de edad, estado civil ________________________, ocupación 

________________________, que ______ sabe leer y escribir por haber cursado hasta 

____________________________, originario/a  de _____________________________, vecino/a  de 

___________________, correo electrónico ______________________________________, número 

telefónico ______________________, número de celular ___________________________. 

 

Con fundamento en el artículo 53 de la Ley de Mecanismos Alternativos de Solución de 

Controversias del Estado de Tlaxcala, comparezco (s) ante este centro para expresar mi 

voluntad de participar en este Mecanismo Alternativo de solución de conflictos, 

obligándome a ajustarme a las reglas que lo rigen.  

Para tal efecto, me permito exhibir copia de los siguientes documentos: 

________________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________. 

Hago de su conocimiento, que _______, he intentado alguna acción legal relacionada con 

este asunto, la cual está en _______________________________________________________. 

En seguida narro de manera breve los siguientes HECHOS del conflicto:  

 

 

 

 

 

 

 

 

Por lo anterior, solicito se invite a el/la señor(a) _____________________________________  con 

domicilio en _______________________________________________________________________, de 

______________, años de edad, estado civil ___________________________, ocupación 

_________________________, que ______ sabe leer y escribir por haber cursado hasta 

_______________________, originario/a de ________________________________, vecino/a de 

___________________, correo electrónico _____________________________, número telefónico 

_______________________, número de celular ______________________. 

 

Apizaco, Tlaxcala a __________________ del 201___. 

 

Nombre,  firma y/o huella dactilar.  

__________________________________________ 

 


