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❑District Court   ❑Denver Probate Court 
 Tribunal de distrito  Tribunal sucesorio de Denver 

 
________________________________ County, Colorado 
Condado de  , Colorado 
Court Address:    
Dirección del tribunal: 

 

❑In the Interest of: 
 Referente a los intereses de: 

❑In the Matter of the Estate of: 
 Referente al patrimonio de: 

 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 

 
COURT USE ONLY 

USO EXCLUSIVO DEL TRIBUNAL 

Attorney or Party Without Attorney (Name and Address):  
Abogado o parte sin abogado (nombre y dirección):  

 
 
 
Phone Number:  E-mail: 
Número de teléfono:  Correo electrónico: 

FAX Number:  Atty. Reg. #: 
Número de FAX:  Núm. de matr. prof. 

Case Number: 
Número de causa: 

 
 
 
 
Division Courtroom 
División Sala  

NOTICE OF HEARING BY PUBLICATION PURSUANT TO § 15-10-401, C.R.S. 
AVISO DE AUDIENCIA POR PUBLICACIÓN SEGÚN EL ARTÍCULO 15-10-401 DE LAS LEYES VIGENTES DE 

COLORADO (C.R.S., por sus siglas en inglés) 

 
To: ___________________________________________________ 
Para: 

Last Known Address, if any:    
Última dirección conocida, si la hay: 

A hearing on   (title of pleading) for (brief description of relief requested)  
Una audiencia sobre   (título del alegato) para (breve descripción de la reparación solicitada)  

  

  

  

 
will be held at the following time and location or at a later date to which the hearing may be continued:  
se celebrará en la siguiente fecha y lugar o en una fecha posterior en la que se podrá aplazar la audiencia:  

 
Date:   Time:   Courtroom or Division:   
Fecha:   Hora:   Sala o división:  

 
 Address:   
 Dirección: 

 

The hearing will take approximately   ❑days ❑hours ❑minutes.  
La audiencia tomará aproximadamente     días  horas   minutos.  
 

Publish only this portion of form. 
Publicar solo esta parte del formulario. 
 
   
 Type or Print name of Person Giving Notice  

 Escriba a máquina o con letra de molde el nombre de la 
persona que da el aviso  
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 Address 
 Dirección 

 
   
 City, State, Zip Code 
 Ciudad, estado, código postal 
 
 

 
Name of Newspaper:   
Nombre del periódico: 

 
Instructions to Newspaper: Publish the above Notice once a week for 3 consecutive calendar weeks. 
Instrucciones para el periódico: Publicar el aviso anterior una vez a la semana durante 3 semanas calendario 
consecutivas. 

 

 
  
 
  
 

 
 

❑ By checking this box, I am acknowledging I am filling in the blanks and not changing anything else on the form. 
  Al seleccionar esta casilla, reconozco que completé los espacios en blanco y que no hice ningún cambio en el formulario. 

❑ By checking this box, I am acknowledging that I have made a change to the original content of this form. 
  Al seleccionar esta casilla, reconozco que hice un cambio al contenido original de este formulario. 

 
 

 
VERIFICATION 
VERIFICACIÓN 

 
 
I declare under penalty of perjury under the law of Colorado that the foregoing is true and correct. 
Declaro bajo pena de perjurio, según la ley de Colorado, que lo anterior es verdadero y correcto. 

 
Executed on the   day of  ,  ,  
Celebrado el   día de 

 (date)   (month)  (year) 
 (fecha)   (mes)  (año) 

 
at ______________________________________ 
en 

(city or other location, and state OR country)  
(ciudad u otro lugar y estado O país)  

 
_______________________________ 
(Printed name)   
(Nombre en letra de molde)   

 
_______________________________ 
(Signature of Person Giving Notice or Attorney for Person Giving Notice)  
(Firma de la persona que da el aviso o del abogado de la persona que da el aviso)  
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Note: 
Nota: 

 Insert name and last known address, if any, of persons whose present address is unknown.  For persons whose 
identities are unknown, identify persons through name and last known address of an ancestor. 
Incluya el nombre y la última dirección conocida, si la hay, de las personas cuya dirección actual se desconoce. En el caso 
de las personas cuya identidad se desconoce, identifique a las personas mediante el nombre y la última dirección conocida 
de un predecesor. 

 This notice must be published in a newspaper having general circulation in the county where the hearing is to 
be held once during each week of 3 consecutive weeks with the last date of the publication being at least 14 
days before the date of the hearing pursuant to § 15-10-401(1)(c), C.R.S. 
Este aviso debe ser publicado en un periódico de circulación general en el condado en el que se va a celebrar la audiencia 
una vez durante cada una de las 3 semanas consecutivas, siendo la última fecha de publicación al menos 14 días antes 
de la fecha de la audiencia de conformidad con el artículo 15-10-401(1)(c) de las Leyes Vigentes de Colorado (C.R.S.) 

 The contents of the petition or other pleading which is the subject of the hearing need not be published as a 
part of this notice, but this notice must briefly state the nature of the relief requested. (C.R.P.P. 20) 
No es necesario que se publique el contenido de la demanda u otro alegato objeto de la audiencia como parte de este 
aviso, pero este aviso debe indicar brevemente la naturaleza del recurso solicitado. (Norma 20 del Código de 
Procedimientos Sucesorios de Colorado (C.R.P.P., por sus siglas en inglés) 
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