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ESCRIBA SU NOMBRE Y DOMICILIO 

ESCRIBA “SELF-REPRESENTED” 

ESCRIBA EL DOMICILIO DE LA CORTE 

LOS ANGELES 

ESCRIBA EL NOMBRE DEL DEMANDANTE 

 ESCRIBA SU NOMBRE COMO APARECE EN LA 
QUEJA 

ESCRIBA LA OFICIAL DE IMPOSICIÓN 
'NÚMERO DE ARCHIVO  

ESCRIBA EL NUMERO DEL CASO PRINT YOUR NAME 

 

 

Indique si necesita todas sus ganancias o si 
necesita sólo una parte de sus ingresos para 
mantenerse a sí mismo y / o de la familia 

 

 

 

 Indique si usted está dispuesto a tener ninguno o 
algunos de sus ganancias retenidas. Si indica alguna, 
escriba la cantidad que está dispuesto a ser retenido 

 

 

 
 Indique cada cuando le pagan 

 

ESCRIBA LA FECHA 

ESCRIBA SU NOMBRE  SU FIRMA 



 

 

 

ESCRIBA EL NOMBRE DEL DEMANDANTE V. SU APELLIDO
   

ESCRIBA EL NUMERO DEL CASO 

 Enumere cada persona en su hogar      Ingreso mensual después de impuestos y deducciones 
 
 Si usted no tiene un cónyuge escriba “None” 
 
Por Ejemplo: Marvin Debtor    26  Hijo   $0 
 
Deborah Debtor      82  Madre   $800  Seguro Social 
 
Dahlia Debtor      18  Hija  $0 

  Enumere sus deducciones. 

 Escriba los  ingresos de cualquier otra fuente 

 Escriba su salario bruto (antes de 
impuestos)  

 

 Enumere otras cuentas financieras 
Ejemplo: Chase  
  

  Describa cualquier vehículo de su propiedad 
(marca, modelo, año) 

Describe any other property you own  

 Escriba su ingreso mensual total  

 

 
Indique su salario después de las 

deducciones 

 



 

 

 
 

EL NOMBRE DEL DEMANDADO V. SU APELLIDO ESCRIBA EL NUMERO DEL CASO 

 

 Lista de sus gastos. Si 
usted paga una factura 
cada dos meses dividen 
la cantidad a la mitad 

 

 
Sume sus gastos 

mensuales  

 

ESCRIBA LA FECHA 

ESCRIBA SU NOMBRE SU FIRMA 

 

 Check this box if you are paying child or spousal support through an wage assisgntment order and specify 

the persons you give support to and the amount 

 

 Check this box if you are paying child or spousal support through an earnings withholding order and 

specify the persons you give support to and the amount 

Puede describir circunstancias especiales aquí, o puede utilizar una hoja por separado si necesita más espacio para explicar.  


