
  

 
 

TRIBUNAL SUPREMO DE PUERTO RICO  

 

AB-_______-________  

SECRETARÍA  

FORMULARIO DE QUEJAS CONTRA ABOGADOS Y ABOGADAS  
  

  

IMPORTANTE: FAVOR DE COMPLETAR ESTE FORMULARIO EN LETRA DE MOLDE  

  

  ¿Ha presentado una queja contra este(a) abogado(a) en el Colegio de Abogados?  Sí___ No___    

Razones por las cuales se queja.  Describa la conducta del(de la) abogado(a).  Favor de completar en letra de 
molde, clara y legible. Si necesita más espacio puede anejar hojas adicionales.  Gracias.   

Nombre y Apellidos del(de la) Promovente:  Dirección Postal:  

Correo electrónico:  Teléfonos:  

Información sobre el(la) abogado(a) promovido(a): 

Nombre:  Apellido Paterno:  Apellido Materno:  Número Tribunal 
Supremo (RÚA):  

Correo electrónico:  
  

Dirección Postal:  

Teléfonos:  

Dirección Física Oficina:  
  

 

 
  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

 



 

 

 

          Firma del (de la) Promovente de la queja  

 En _____________________, Puerto Rico, a  _______ de ________________ de ________.  

 Jurado y suscrito ante mí por __________________________________________, quién es mayor de edad, 

 

 vecino(a) de _____________________________, _____________________.  A quien he identificado mediante 

 

 ____________________________ número _____________________________.  

_______________________________________               _____________________________________  

  
  

Número de Affidavit:  ______________                      _____________________________________  

  

o Funcionario(a) autorizado(a)                           o Funcionario(a) autorizado(a)  
  Nombre Secretario(a) Auxiliar del Tribunal               Firma Secretario(a) Auxiliar del Tribunal  
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