JV-101 (A) S

NOMBRE DEL

NUMERO DE CASO:

No entregue a la corte

MENOR:

4. El solicitante declara lo siguiente segun su leal saber y entender:

a. El menor indicado a continuacion se encuentra bajo la jurisdiccion de la corte de menores bajo las siguientes subdivisiones de
la seccion 300 del Cadigo de Bienestar e Instituciones (marque las casillas que correspondan; vea el adjunto 3a para
declaraciones concisas de los hechos):

1 desconocido

Cl(a)  OI(b)1) 0 (b)(4) 0 (c) [ (d) Cle) O 01 (9) Ci(h)  0OI() y()
b. Nombre del menor: c. Edad: d. Fecha de nacimiento:
[J Los datos son los mismos que los que se dieron para el menor en el punto 1.(De no ser asi, ponga los datos distintos a
continuacion).
e. Nombre: ] madre f. Nombre: 1 madre
Direccion: 1 padre Direccion: 7 padre
[ tutor [ tutor

[ desconocido

Si es la madre o el padre (marque todo lo que corresponda):

Si es la madre o el padre (marque todo lo que corresponda):

[ legal

Si es la madre o el padre (marque todo lo que corresponda):

[ legal [T biologico [ presunto [ alegado [ tegal [ biolégico [ presunto [ alegado
g. Nombre: I Madre h. Otro (indique el nombre, direccién y relacién con el menor):
Direccion:
1 Padre
[ Tutor

1 Desconocido
[ Ningun padre o tutor conocido reside en este estado. Este pariente adulto

vive en este condado o es el que vive mas cercano a esta corte.

[ biolégico [ presunto [ alegado

[ custodio

i. Antes de la intervencion, el menor vivia con j.
1 padre o madre (nombre):
1 padre o madre (nombre):

[ tutor (nombre):

[ otro (nombre del estado, direccién y relacién con el menor):

El menor

[ no esta detenido [ esta detenido

Fecha y hora de la detencion:
Lugar actual de detencién (direccion):

indigena (nombre):

[ Pariente [ Otro

I Refugio u hogar de crianza

(1 o

) O

@) O

k. Consulta de acuerdo con la Ley para el Bienestar de Nifios Indigenas (marque una)

Pregunté si el menor es, puede ser o cumple con los requisitos para ser miembro o ciudadano de una tribu
indigena y si es la hija o el hijo bioldgico de un miembro o ciudadano, y se adjunta el Adjunto de consulta sobre
un nifio indigena (formulario ICWA-010(A)).

Segun mi leal saber y entender, soy consciente de que la consulta fue completada por (escriba el nombre),
y se adjunta el Adjunto de consulta sobre un nifio indigena (formulario ICWA-010(A)).

La consulta para ver si el menor es, puede ser o cumple con los requisitos para ser miembro o ciudadano de una
tribu indigena y la hija o el hijo biolégico de un miembro todavia no se ha completado por los motivos indicados a
continuacion. Soy consciente de la obligacién continua para completar esta consulta, y completaré el Adjunto de
consulta sobre un nifio indigena (formulario ICWA-010(A)) y lo enviaré a la corte lo antes posible.
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NOMBRE DEL MENOR:

NUMERO DE CASO:

No entregue a la corte

5. El solicitante declara lo siguiente segun su leal saber y entender:

declaraciones concisas de los hechos):

a. El menor indicado a continuacion se encuentra bajo la jurisdiccion de la corte de menores bajo las siguientes subdivisiones de
la seccion 300 del Cadigo de Bienestar e Instituciones (marque las casillas que correspondan; vea el adjunto 3a para

[1 desconocido

Si es la madre o el padre (marque todo lo que corresponda):

O  CI(b)1) 01 (b)(4) O (c) 0 (d) 0 (e) 01 (f) 0 (9) () B = () ()
b. Nombre del menor: c. Edad: d. Fecha de nacimiento:
I Los datos son los mismos que los que se dieron para el menor en el punto 1. (De no ser asi, ponga los datos distintos a
continuacion).
e. Nombre: ] madre f. Nombre: ] Madre
Direccion: [ padre Direccion: ] Padre
[ tutor [ Tutor

1 Desconocido

Si es la madre o el padre (marque todo lo que corresponda):

[ desconocido
Si es la madre o el padre (marque todo lo que corresponda):

1 legal [T biologico [ presunto [ alegado

[ legal [ biolégico [ presunto [ alegado [ legal [ biolégico [ presunto [ alegado
g. Nombre: ] madre h. Otro (indique el nombre, direccién y relacién con el menor):
Direccion: 1 padre
[ tutor

[ Ningun padre o tutor conocido reside en este estado. Este pariente
adulto vive en este condado o es el que vive mas cercano a esta corte.

i. Antes de la intervencion, el menor vivia con
1 padre o madre (nombre):
1 padre o madre (nombre):
[ tutor (nombre):
[T custodio indigena (nombre):

1 otro (nombre del estado, direccién y relacién con el menor):

j. El menor

[ no esta detenido [ esta detenido

Fecha y hora de la detencion:
Lugar actual de detencion (direccion):

[ Pariente [ Refugio u hogar de crianza [ Otro

nifio indigena (formulario ICWA-010(A)).
(2) O

(3) O

k. Consulta de acuerdo con la Ley para el Bienestar de Nifios Indigenas (marque una)

(1) 3 Pregunté si el menor es, puede ser o cumple con los requisitos para ser miembro o ciudadano de una tribu
indigena y si es la hija o el hijo biolédgico de un miembro o ciudadano, y se adjunta el Adjunto de consulta sobre un

Segun mi leal saber y entender, soy consciente de que la consulta fue completada por (escriba el nombre)
y se adjunta el Adjunto de consulta sobre un nifio indigena (formulario ICWA-010(A)).

La consulta para ver si el menor es, puede ser o cumple con los requisitos para ser miembro o ciudadano de una
tribu indigena y Ia hija o el hijo biolégico de un miembro o ciudadano todavia no se ha completado por los motivos
indicados a continuacion. Soy consciente de la obligacién continua para completar esta consulta, y completaré el
Adjunto de consulta sobre un nifio indigena (formulario ICWA-010(A)) y lo enviaré a la corte lo antes posible.
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Peticion de dependencia de menores

Para su proteccion y privacidad, presione el boton
"Borrar formulario” después de imprimirlo.
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