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ESTADO DE KENTUCKY

A la(s) persona(s) demandada(s) arriba mencionada(s):

	 Por	la	presente	se	le(s)	notifica	que	se	ha	entablado	una	acción	judicial	contra	usted(es)	en	este	Tribunal	exigiendo	el	

desagravio	que	figura	en	la	demanda	que	se	le(s)	ha	entregado	con	este	citatorio.	Se le(s) emplaza a comparecer ante 

este	Tribunal	el	día	____	de	____________,	a	las	_________	q	a.m.	q	p.m.,	en	el	siguiente	lugar:	_______________

____________________________________________________________________________________________.	 El 

no comparecer en	la	fecha	indicada	puede	dar	lugar	a	que	se	dicte	un	fallo	por	defecto	en	su	contra	por	el	desagravio	

exigido	en	la	demanda	adjunta.	El	nombre	y	la	dirección	de	la(s)	parte(s)	que	exige(n)	dicho	desagravio	contra	usted,	o	

lo/la(s)	abogado/a(s)	de	la(s)	misma(s),	aparecen	en	la	demanda	que	se	le	entregó	junto	con	este	citatorio.

Fecha:_____________________________,	2______.	 	 ____________________________________	Actuario/a

	 	 	 	 	 	 	 	 Por:	_______________________		Actuario/a	Delegado
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CITATORIO 
DE 

DEMANDAS 
DE MENOR 
CUANTÍA

№	 de	 caso	 __________________

Tribunal	 _____________________

Condado	 ____________________

División	 _____________________

CONSTANCIA DE NOTIFICACIÓN OFICIAL
La	notificación	oficial	de	este	citatorio	ha	sido	efectuada	con	 la	entrega	de	una	copia	auténtica	del	mismo	y	de	 la	demanda	 (o	de	otros	
documentos	incoativos)	a:

_______________________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________________

____________________________________________
Firma

En	 este	 _____	 día	 de	 _______________,	 2______.

Demandas	de	Menor	Cuantía,	Distrito

SMALL 
CLAIMS 

SUMMONS

   DEMANDANTE

VS.

  DEMANDADO/A

 

 


