	
	Este es un registro privado.

	Nombre

	

	Dirección

	

	Ciudad, estado, código postal

	

	Teléfono

	

	Correo electrónico


	Yo  soy
 FORMCHECKBOX 
 El peticionario
 FORMCHECKBOX 
 El demandado


	En el Tribunal de Distrito del Condado de ________________, Utah

Domicilio del Tribunal ____________________________________________________

	_____________________________________

Peticionario
v.

_____________________________________

Demandado
	Declaración Financiera
_______________________________

Número de caso
_______________________________

Juez
_______________________________

Comisionado


Instrucciones: 

No presente este formulario al tribunal a solo que haya  una audiencia para que el juez o el comisionado decida un aspecto financiero relacionado con la manutención conyugal, la manutención de menores, la distribución equitativa de propiedades y las deudas o la responsabilidad de los honorarios del abogado o costos del tribunal. Presente solamente un certificado de entrega formal constando que se ha hecho la entrega formal de la declaración financiera a las otras partes junto con la fecha de la misma. El representante judicial no podrá llenar este formulario por usted. Utilice la lista de verificación como ayuda para entender cómo llenar este formulario.
· Usted deberá actualizar esta información si hubiesen cambios.
· Guarde una copia para usted de todos los documentos.

· Asista a todas la audiencias judiciales.

· Adjunte lo siguiente a la Declaración Financiera completa. Marque todos los casilleros que se relacionan a su caso: 

· Hojas adicionales para completar los párrafos en caso que no tenga suficiente espacio. Escriba el número del párrafo correspondiente en la hoja adicional.
· Cualquier documento al que se haga referencia en este documento.
· Adjunte los siguientes documentos a la Declaración Financiera, los cuales son requeridos por la Regla de Procedimiento Civil de Utah 26.1:

· (Nota: Solamente presente este formulario en el tribunal si es que se ha programado una audiencia, en el que el juez o comisionado decidirá algún asunto financiero relacionado con la manutención para el cónyuge o el menor, la distribución equitativa de la propiedad y deudas, o la delegación de honorarios de abogado y costas judiciales. Al presentar este formulario en el tribunal, adjunte solamente las pruebas de los ingresos recibidos y no recibidos en los 12 meses previos a la presentación de la petición del caso; tales como, su talón de cheque más reciente mostrando sus salario anual hasta la fecha y su declaración de impuestos 1040, 1040A o 1040EZ más reciente. No adjunte los siguientes documentos, a menos que el juez se los solicite directamente):

· Llene las declaraciones de impuestos federales y estatales (incluyendo los formularios W-2, 1099 y K-1, así como los anexos de impuestos y los documentos adjuntos presentados por usted o por cualquier entidad en la que usted que posea la mayor cantidad o intereses mayoritario), de los dos años de impuestos previos a la presentación de la petición del caso. 

· Talones de cheques u otras pruebas de los ingresos recibidos y no recibidos en los 12 meses previos a la presentación de la petición del caso.

· Todas las solicitudes de préstamos y estados de cuenta financieros preparados o utilizados por la parte en la declaración financiera dentro de los 12 meses previos a la presentación de la petición del caso. 
· Documentos que verifiquen la valorización de todos los bienes raíces en los que la parte tiene alguna participación; tales como, el avalúo más reciente, la determinación del gravamen y los documentos de refinanciamiento.
· Todos los estados de cuenta de todas las cuentas financieras de los 3 meses previos a la presentación de la petición del caso; tales como, cuentas corrientes y de ahorros, fondos del mercado monetario, certificado de depósitos, correduría, inversiones y jubilación.
· Estime  los montos que se encuentran en la Declaración Financiera en caso que algunos de los documentos que se requieran adjuntar a ésta no estén disponibles o los tenga la otra parte. Llene el párrafo (13) y explique el porqué de la aproximación y la razón por la que no tiene los documentos.

(1)
Número de Seguro Social.

Mi Número de Seguro Social es: _________________________
(2)
Situación laboral.
(A)
Mi ocupación es: ___________________________________________.

(B)
 FORMCHECKBOX 

Desempleado.

 FORMCHECKBOX 

Trabajo para:

	Lugar de trabajo
	Razón Social (DBA, en inglés)
	Dirección y número telefónico

	
	
	

	
	
	

	
	
	


(3)
Ingreso mensual bruto. (Escriba sus ingresos brutos en los siguientes casilleros. Adjunte los documentos de prueba que se encuentran en la lista; tales como, los últimos talones de cheques, su declaración de impuestos federal y estatal de los últimos dos años, los formularios W-2 o un informe de su historial de empleo por el Departamento de Servicios de Fuerza Laboral. Si su ingreso fluctúa de mes a mes, sume la cantidad anual total y divídala entre los 12 meses del año para mostrar el promedio mensual.) 
	Ingreso mensual bruto
	Fuentes de ingresos

	$
	Empleo (Incluya trabajo por cuenta propia, sueldos, salarios, comisiones, bonos, propinas y horas extras)

	$
	Ingreso por alquiler de propiedad

	$
	Ingreso de empresa o compañía

	$
	Ingreso por intereses

	$
	Dividendos

	$
	Ingreso por jubilación (incluya pensiones, 401(k), IRA, etc.)

	$
	Compensación laboral

	$
	Seguro Social por discapacidad (SSDI y SSI, por sus siglas en inglés)

	$
	Seguro particular por discapacidad 

	$
	Seguro Social (No incluya SSDI o SSI)

	$
	Prestaciones por desempleo

	$
	Prestaciones por formación educacional

	$
	Prestaciones de veterano

	$
	Manutención conyugal (de un  matrimonio previo)

	$
	Manutención de menores (de una orden judicial previa)

	$
	Pago por demandas civiles

	$
	Indemnización de víctima

	$
	Ayuda financiera pública (Incluya FEP, asistencia social, etc.)

	$
	Ayuda financiera de miembros de la familia 

	$
	Ayuda financiera de otras personas

	$
	Otros (Explique)

	$
	Otros (Explique)

	$
	Total de Ingresos mensuales bruto


 FORMCHECKBOX 
 No recibo ingresos por el siguiente motivo:

	

	

	

	

	


(4)
Deducciones tributarias mensuales. (Estas deducciones tributarias se rigen por ley y no de manera voluntaria. Tal vez existan otras cantidades deducidas de su talón de pago que tendrá que indicarlas en el párrafo (11), bajo gastos mensuales.  Adjunte los documentos de prueba de sus ingresos; tales como, los últimos talones de cheques, su declaración de impuestos federal y estatal de los últimos dos años, los formularios W-2 o un informe de su historial de empleo por el Departamento de Servicios Laborales).
	Deducción tributaria mensual
	Clase de deducción tributaria

	$
	Impuestos por ingresos federales

	$
	Impuestos por ingresos estatales

	$
	Impuestos por ingresos municipales

	$
	FICA

	$
	Medicare

	$
	Total de deducción tributaria mensual


(5)
Ingreso mensual neto.

	$
	
	
	Ingreso mensual bruto del párrafo(3)

	—$
	
	—
	Deducción tributaria mensual del párrafo (4)

	$
	
	=
	Ingreso neto


(6)
Bienes raíces. (Adjunte los documentos de prueba; tales como, estado de cuenta de hipotecario, los documentos del préstamo hipotecario, la tasación más reciente, el método de la valoración del inmueble, etc.).
	(A)

	Domicilio

	
	
	 FORMCHECKBOX 
 Peticionario  FORMCHECKBOX 
Demandado FORMCHECKBOX 
 Otro
	
	$
	
	$

	Fecha de compra
	
	Nombre(s) en el inmueble
	
	Precio original
	
	Valor actual

	

	
	
	$
	
	$

	Hipoteca principal o acreedor del gravamen (Nombre y dirección) 
	
	Monto adeudado
	
	Pago mensual

	
	
	$
	
	$

	Hipoteca secundaria o acreedor del gravamen (Nombre y dirección)
	
	Monto adeudado
	
	Pago mensual


	(B)

	Domicilio de otros bienes raíces

	
	
	 FORMCHECKBOX 
 Peticionario  FORMCHECKBOX 
Demandado
 FORMCHECKBOX 
 Otro
	
	$
	
	$

	Fecha de compra
	
	Nombre(s) en el inmueble
	
	Precio original
	
	Valor actual

	

	
	
	$
	
	$

	Hipoteca principal o acreedor del gravamen (Nombre y dirección)
	
	Monto adeudado
	
	Pago mensual

	
	
	$
	
	$

	Hipoteca secundaria o acreedor del gravamen (Nombre y dirección)
	
	Monto adeudado
	
	Pago mensual


(7)
Propiedades personales. (Adjunte los documentos de prueba; tales como comprobantes, facturas, documentos del préstamo, el método de la valoración actual del inmueble, etc.)
	Propiedad (vehículos, botes, casas rodantes, maquinarias, etc.)
	Acreedor del gravamen
(Nombre y dirección)
	¿A nombre de quién?
	Valor actual
	Monto adeudado
	Pago mensual

	Vehículo (Año, Marca, Modelo)
	
	 FORMCHECKBOX 
Peticionario
 FORMCHECKBOX 
 Demandado
	$
	$
	$

	Vehículo (Año, Marca, Modelo)
	
	 FORMCHECKBOX 
Peticionario
 FORMCHECKBOX 
 Demandado
	$
	$
	$

	Otro (Describa)
	
	 FORMCHECKBOX 
Peticionario
 FORMCHECKBOX 
 Demandado
	$
	$
	$

	Otro (Explique)
	
	 FORMCHECKBOX 
Peticionario
 FORMCHECKBOX 
 Demandado
	$
	$
	$

	Otro (Explique)
	
	 FORMCHECKBOX 
Peticionario
 FORMCHECKBOX 
 Demandado
	$
	$
	$


(8)
Participación en negocios. (Adjunte pruebas de lo que se pide)

	Nombre del negocio
	Dirección y número telefónico
	Tipo de negocio
	Porcentaje que le pertenece a  
	Valor actual

	
	
	
	___% Peticionario
___% Demandado
	$

	
	
	
	___% Peticionario
___% Demandado
	$


(9)
Activos financieros. (Adjunte los documentos de prueba e incluya los estados de cuenta bancarios de los últimos 3 meses, los contratos, etc.)

	Activos
	Nombre de la institución bancaria
(Nombre y dirección)
	Nombres en la cuenta
	Saldo actual 

	Cuenta bancaria o de cooperativa financiera
Número de cuenta: ________________
	
	 FORMCHECKBOX 
 Peticionario
 FORMCHECKBOX 
 Demandado FORMCHECKBOX 
 Otro
_____________
	$

	Cuenta bancaria o de cooperativa financiera
Número de cuenta: ________________
	
	 FORMCHECKBOX 
 Peticionario
 FORMCHECKBOX 
 Demandado FORMCHECKBOX 
 Otro
_____________
	$

	Acciones, bonos, valores, fondo del mercado monetario
Número de cuenta: ________________
	
	 FORMCHECKBOX 
 Peticionario
 FORMCHECKBOX 
 Demandado FORMCHECKBOX 
 Otro
_____________
	$

	Acciones, bonos, valores, fondo del mercado monetario
Número de cuenta: ________________
	
	 FORMCHECKBOX 
 Peticionario
 FORMCHECKBOX 
 Demandado FORMCHECKBOX 
 Otro
_____________
	$

	Cuenta de jubilación (Pensión, 401(k), IRA, etc.)
Número de cuenta: ________________
Programa ______________________

Representante _______________
	
	 FORMCHECKBOX 
 Peticionario
 FORMCHECKBOX 
 Demandado FORMCHECKBOX 
 Otro
_____________
	$

	Cuenta de jubilación (Pensión, 401(k), IRA, etc.)
Número de cuenta: ________________
Programa ______________________

Representante _______________
	
	 FORMCHECKBOX 
 Peticionario
 FORMCHECKBOX 
 Demandado FORMCHECKBOX 
 Otro
_____________
	$

	Plan de participación de ganancias
Número de cuenta: ________________
	
	 FORMCHECKBOX 
 Peticionario
 FORMCHECKBOX 
 Demandado FORMCHECKBOX 
 Otro
_____________
	$

	Plan de participación de ganancias
Número de cuenta: ________________
	
	 FORMCHECKBOX 
 Peticionario
 FORMCHECKBOX 
 Demandado FORMCHECKBOX 
 Otro
_____________
	$

	Fondo vitalicio
Número de cuenta: ________________
	
	 FORMCHECKBOX 
 Peticionario
 FORMCHECKBOX 
 Demandado FORMCHECKBOX 
 Otro
_____________
	$

	Fondo vitalicio
Número de cuenta: ________________
	
	 FORMCHECKBOX 
 Peticionario
 FORMCHECKBOX 
 Demandado FORMCHECKBOX 
 Otro
_____________
	$

	Monto adeudado a otras partes
	
	 FORMCHECKBOX 
 Peticionario
 FORMCHECKBOX 
 Demandado FORMCHECKBOX 
 Otro

	$

	Efectivo
	
	 FORMCHECKBOX 
 Peticionario
 FORMCHECKBOX 
 Demandado FORMCHECKBOX 
 Otro
_____________
	$

	Seguro de vida
Número de cuenta: ________________
	
	 FORMCHECKBOX 
 Peticionario
 FORMCHECKBOX 
 Demandado FORMCHECKBOX 
 Otro
_____________
	Valor nominal
$__________

Valor al contado
$__________

	Seguro de vida
Número de cuenta: ________________
	
	 FORMCHECKBOX 
 Peticionario
 FORMCHECKBOX 
 Demandado FORMCHECKBOX 
 Otro
_____________
	Valor nominal
$__________

Valor al contado
$__________

	Otro (Explique)
	
	 FORMCHECKBOX 
 Peticionario
 FORMCHECKBOX 
 Demandado FORMCHECKBOX 
 Otro
_____________
	$


(10)
Deudas. (No incluya el monto que usted debe en los párrafos (7) y (8). Adjunte los documentos de prueba; tales como, los estados de cuenta de las tarjetas de crédito, los documentos de préstamo, arrendamiento, facturas o recibos, etc.)

	Deudas
(Nombre y dirección del acreedor)
	Razón de la deuda (tarjeta de crédito, préstamo en efectivo, pagos a plazo, etc.)
	¿A nombre de quién?
	Monto adeudado
	Pago mensual

	
	
	 FORMCHECKBOX 
Peticionario
 FORMCHECKBOX 
 Demandado
	$
	$

	
	
	 FORMCHECKBOX 
Peticionario
 FORMCHECKBOX 
 Demandado
	$
	$

	
	
	 FORMCHECKBOX 
Peticionario
 FORMCHECKBOX 
 Demandado
	$
	$

	
	
	 FORMCHECKBOX 
Peticionario
 FORMCHECKBOX 
 Demandado
	$
	$

	
	
	 FORMCHECKBOX 
Peticionario
 FORMCHECKBOX 
 Demandado
	$
	$

	
	
	 FORMCHECKBOX 
Peticionario
 FORMCHECKBOX 
 Demandado
	$
	$


(11)
Gastos mensuales. (Incluya todos los montos menos el impuesto retenido en su cheque de pago. Para aquellos gastos que fluctúan de mes a mes, sume la cantidad anual total y divídala entre los 12 meses del año para mostrar el promedio mensual. Incluya sus gastos, el de sus hijos y cualquier otro dependiente que viva en su hogar.)
	Gastos mensuales
	Clase de gasto

	$
	Hipoteca o alquiler

	$
	Impuestos a bienes raíces

	$
	Seguro de bienes raíces

	$
	Mantenimiento de bienes raíces

	$
	Alimentos y artículos de uso doméstico

	$
	Ropa

	$
	Lavandería y tintorería

	$
	Préstamo de automóvil

	$
	Seguro de automóvil

	$
	Gasolina para el automóvil

	$
	Mantenimiento del automóvil

	$
	Transporte público

	$
	Luz

	$
	Gas

	$
	Agua, alcantarillado y basura

	$
	Teléfono

	$
	Televisión (Cable, Satélite, etc.)

	$
	Internet

	$
	Embargo de salario

	$
	Manutención conyugal (de un matrimonio previo)

	$
	Manutención de menores (de una orden previa)

	$
	Guardería (Cuidado infantil)

	$
	Educación (hijos)

	$
	Educación (para uno mismo)

	$
	Actividades extracurriculares (hijos)

	$
	Primas de seguro médico

	$
	Gastos médicos 

	$
	Otro seguro (Explique)

	$
	Tarjetas de crédito

	$
	Sindicato y otras cuotas

	$
	401K o algún otro fondo de pensiones o de jubilación

	$
	Programa de aporte de ahorros

	$
	Diversión o entretenimiento

	$
	Donaciones

	$
	Regalos

	$
	Otro (Explique)

	$
	Total


(12)
Montos estimados. He estimado todos o algunos de los montos escritos en los párrafos anteriores:
	Párrafo
	Renglón estimado
	Monto estimado
	Razón de la estimación

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


(13)
Documentos no disponibles. No he adjuntado todos o algunos de los documentos de prueba para esta Declaración Financiera requeridos por la Regla de procedimientos civiles de Utah 26.1. Estos documentos no están disponibles.
	Documentos no disponibles 
	Razón:

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	


Declaro bajo pena de ley establecida en la Sección 78B-5-705 del Código de Utah:
· Que la información de mi persona que se encuentra en esta Declaración Financiera es correcta.
· Que la información concerniente a la otra parte es correcta o es una aproximación de mi mejor conocimiento de la información al respecto.
· Que he declarado todo aquello que es relevante a mi situación económica, y 
· Entiendo que se me impondrán sanciones bajo la Regla de Procedimiento Civil  de Utah 37 incluyendo la otorgación de los activos no declarados a  la otra parte, honorarios de abogados u otras sanciones que el juez estime conveniente si no divulgo toda la información de los activos e ingresos en la Declaración Financiera y sus anexos.

	
	Firme aquí ►
	

	Fecha
	Escriba su nombre (a mano o máquina)
	


	Financial Declaration
	Approved Board of District Court Judges October 14, 2011

Revised October 19, 2012
	Page 1 of 12



