TRIBUNAL SUPERIOR DEL ESTADO DE ARIZONA
Tribunal de Menores del Condado de Pima
Programa de Adopciones y Tutelas
2225 EAST AJO WAY
TUCSON, ARIZONA 85713-6295
Veronica Hookland - Auxiliar de Oficina 520-724-2920; 520-724-9239 Priscilla Ordonez - Trabajadora Social
FAX 520-724-4740

Felicitaciones por su decision de adoptar. A continuacion se explica el procedimiento de adopcidon mediante el programa de
adopciones del Tribunal de Menores del Condado de Pima. Usted debe leer todas las instrucciones antes de llenar el paquete.
Guarde esta carta para referencia. Si tiene alguna duda, comuniquese con Veronica al 740-2920.

PASO 1: COMPLETE EL PAQUETE DE DOCUMENTOS

e Utilice la lista de verificacion a continuacién para completar los formularios necesarios y obtener copias de los
documentos antes de programar su cita de revisién de huellas dactilares y documentos.

e Si la adopcién es por parte de padrastros, el padre/madre bioldgico(a) conyuge del padrastro (o madrastra) debe
completar todos los documentos del paquete vy se considera como segundo solicitante.

e Después de tener todos los documentos de la lista de verificacidn, llame a nuestra oficina (520-724-2920) para
fijar una cita de toma de huellas, revision de documentos y formalizar el pago.

PASO 2: HUELLAS DACTILARES, REVISION DE DOCUMENTOS Y PAGO

Toma de huellas dactilares y Verificacion en el Registro Central de Antecedentes Penales: Llame a nuestro programa al (520-724-
2920) para fijar la cita de toma de huellas dactilares y autorizar la verificaciéon de antecedentes penales con el Registro Central que
se realiza en el Tribunal de Menores del Condado de Pima, 2225 E. Ajo Way.

e Latoma de huellas dactilares es para toda persona mayor de 18 afios que viva en el hogar, excepto el padre/madre

bioldgica. Esto tiene un costo de $22.00 que se puede pagar con un giro postal (money order) o cheque de gerencia
pagadero a AZ DPS.

° La toma de huellas dactilares se realiza Unicamente con cita previa en nuestra oficina. Generalmente, nuestra oficina
recibe los resultados de las huellas dactilares en cuatro semanas (esto puede tomar mas tiempo).

Revision del paquete de documentos: el dia de su cita para las huellas, debe traer el paquete completo y los documentos
originales. Nuestra oficina no retiene ningin documento original.

Pago: Debe realizar el pago de $25 délares por la adopcidn. El pago puede realizarse con un cheque personal, de gerencia
(money order) o tarjeta de crédito (Visa o MasterCard) y se remitira a la Secretaria del Tribunal Superior.

e Latarifa de adopcidn es para cubrir el costo de su solicitud y no representa ninguna garantia.
e Sise realiza un estudio socioeconémico del hogar para completar la adopcidn, habra un cobro adicional.

e En caso de negacion o retraso en el proceso de adopcidn, no se reembolsara el cobro. El trabajador social podra explicar
las causas de retraso o negacidn de una adopcion.

Entrevista para el estudio socioeconédmico del hogar: Existen drdenes administrativas que permiten que se lleve a cabo un estudio
socioecondmico del hogar en ciertas situaciones.

o Después de recibir los resultados de sus huellas dactilares y la verificacion de antecedentes penales del Registro Central de
CPS, se revisara toda la informacion y se determinara si es necesario un estudio socioecondmico. De ser necesario, le
enviaremos por correo una carta con la fecha y hora de su entrevista para el estudio socioecondmico.

e La visita en el hogar consiste en una entrevista de aproximadamente dos horas con el trabajador social de
adopciones. Los solicitantes de la adopcidn y el/los menor(es) a ser adoptado deben estar presentes en la entrevista.

e Durante la visita al hogar, la trabajadora social obtendra informacidn sobre la familia, antecedentes penales, historial
con el Departamento de Servicios de Proteccion al Menor, historial de relaciones afectivas, dinamica familiar y
determinara si el/los progenitores y los menores entienden el proceso de adopcion.

o Después de la entrevista, el trabajador social preparara un informe para el Juez con una recomendacion que determina si
la adopcidn es conveniente para el interés superior del/ de los menor(es).

PASO 3: AUDIENCIA FINAL DE ADOPCION

La audiencia final de adopcidn se celebra generalmente uno o dos meses después de tramitar todos los documentos.

La Procuraduria del Condado fija la audiencia final donde los solicitantes comparecen con el menor(es). Una vez programada la
audiencia, nuestra oficina le enviara una notificacion por correo. Usted puede invitar a sus familiares y amigos a la audiencia para
gue lo acompanien a celebrar este importante momento de su vida.
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TRIBUNAL SUPERIOR DEL ESTADO DE ARIZONA
Tribunal de Menores del Condado de Pima
Adoptions & Guardianship Program
2225 EAST AJO WAY
TUCSON, ARIZONA 85713-6295

Veronica Hookland - Auxiliar de Oficina

520-724-2920; 520-724-9239
FAX 520-724-4740

Priscilla Ordonez - Trabajadora Social

Un consejo para los futuros padres adoptivos:

El Programa de Adopciones del Tribunal de Menores, los jueces y la Procuraduria recomiendan que las
familias tengan un didlogo abierto con sus hijo(s) sobre la futura adopcién. Es muy importante hablar
con honestidad y con palabras adecuadas para su edad. Si piensa que va a tener dificultades con esta
conversacién, por favor comuniquese con la trabajadora social Priscilla Ordonez al teléfono 520-724-
9239. Ella le proporcionara informacién de apoyo. A continuacién encontrara una lista de palabras y
frases que puede usar para hablar positivamente sobre la adopcién. Gracias por su tiempo y su
atencion en este importante aspecto del camino hacia la adopcién.

Frases y palabras positivas

Frases y palabras negativas

padres bioldgicos
padres bioldgicos

padres reales
padres naturales

hijo(a) biolodgico hijo(a) propio

hijo(a) propio hijo(a) adoptado; hijo(a) propio
nacido(a) fuera del matrimonio ilegitimo

terminar los derechos de padres renunciar

hacer/hicieron un plan de adopcion regalar

para criarte para quedarnos contigo

padre bioldgico padre real

comunicarse reunirse

padre o madre padre adoptivo o madre adoptiva
fue adoptado(a) es adoptado(a)
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Como hablarle a su hijo(a) sobre la adopcidn

¢,Cual es la mejor manera de abordar las preguntas de mi hijo(a) sobre su adopcién?

Muchos padres se preguntan cuando es el mejor momento para decirle a su hijo(a) que es
adoptado(a). La respuesta es que nunca es demasiado pronto para decirselo a su hijo(a). Antes de
los 3 afios, seleccione libros que hablan sobre la adopcidon como parte de la rutina de lectura de su
hijo(a). Hable con su hijo(a) poco a poco y expliquele lo mejor que pueda. Puede tomar afios para
gue su hijo(a) entienda lo que significa adopcién completamente. Estas conversaciones le daran
una base para hablar sobre la adopcién y su hijo(a) entendera que esta bien hablar del tema.

A continuacion hay unas sugerencias sobre como hablar sobre la adopcion en su vida diaria:

Cuéntele la historia. Asi como a los nifios les encanta escuchar la historia del dia en que nacieron,
a un niflo(a) que es adoptado le encanta escuchar los detalles de cuando llego a ser parte de la
familia. Comparta con su hijo(a) la alegria que experiment6 cuando lo trajo a la casa el primer dia.
Hable con ellos sobre las diferentes maneras de como los nifios(as) llegan a formar parte de una
familia: por adopcion, nacimiento, acogimiento temporal o padrastros.

Comparta los recuerdos. Durante el proceso de adopcion, haga un album con fotos y decérelo
cémo lo haria una madre que esta esperando un bebé. Apunte los pasos y las fechas importantes
del proceso. Tome fotos de los lugares y las personas que forman parte de la vida de su hijo(a) en
las primeras etapas de su vida. Estos detalles ayudaran a su hijo(a) a comprender la adopcion. Si
usted desea, puede pegar fotos en las paredes para que haga preguntas sobre su adopcién. Si la
adopcidn es abierta, puede colgar una foto de los padres biologicos. Si es una adopcion
internacional, podria colgar una foto de su lugar de origen.

Utilice un vocabulario adecuado. La palabra adoptado debe convertirse en parte del vocabulario
de su hijo(a) desde muy temprano. Encuentre otras palabras con las que su familia se sienta
coémoda. Los términos madre biolégica y padre biolégico son muy comunes. El término padres
biologicos también se usa con frecuencia. Enséfiele a su hijo(a) que las palabras madre y padre
tienen mas de un significado. Una madre es quien da origen a la vida, pero también es alguien que
brinda amor, carifio y que guia a su hijo(a) a convertirse en adulto. Ser padre también puede tener
distintos significados.

Usualmente los padres adoptivos dicen a sus hijos que son especiales porque fueron "elegidos” o
gue "los entregaron en adopcién por amor”. Aunque los padres tengan buenas intenciones, esto
puede ser confuso para el/la nifio(a). Algunos pueden pensar que “ser elegidos” significa tener que
ser los mejores en todo y esto puede causarles problemas cuando se den cuenta que esto no es
posible. Por otro lado, decirles que los entregaron en adopcion por amor, puede suscitar preguntas
sobre qué es el amor y causar un temor de ser colocado en adopcidon nuevamente. Algunas familias
utilizan el término "hacer un plan de adopcion” o “colocar en adopciéon” en vez de "renunciar" a su
hijo(a).

No espere. Sera mas dificil mientras mas tiempo pase para hablar con su hijo(a). Cualquier nivel
de apertura que usted tenga cuando su hijo(a) esta pequefio, lo animara para hacer mas
preguntas sobre su adopcion a medida que crezca.

Busque ayuda. Si tiene dificultad para hablar con su hijo(a) sobre el tema de adopcion, expréselo
a su pediatra. Este puede ser una fuente de apoyo, comprensidn y recursos.

Preguntas que podria tener su hijo(a)

Aunque usted hable sobre la adopcidén temprana y abiertamente, en algan momento su hijo(a) podria
preguntarle esto:
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e “Mama, ¢Creci en tu cuerpo?”

e “¢;Por qué mi mama biolégica me regal6?”

e “;Ella queria a mi papé biol6gico?”

e “;COmMo me llamaba yo antes de la adopcién?”
e “;Cudl es mi nacionalidad?”

e “;Tengo hermanos o hermanas?”

Sea honesto y sincero. Si su hijo(a) siente que usted no le esta contando la verdad, buscara
respuestas en otro lado. Por ejemplo, con un familiar o un amigo(a) que tal vez no le dé la
informacion correcta. Demuéstrele a su hijo(a) que usted esta dispuesto a hablar sobre la
adopcion. Digale que esta bien hablar sobre el tema.

Evite contestarle con lo que a usted le preocupa. No le responda “por qué quieres saber” o “no
eres feliz en nuestra familia”. La curiosidad de su hijo(a) es sana y normal; no debe oponerse ni
verlo como una amenaza. Ademas, conteste Unicamente las preguntas que su hijo(a) tiene sin
adicionar informacion.

No obligue a su hijo a hablar del tema. Algunos nifios(as) muestran curiosidad desde el
principio. Otros pueden tener miedo del tema. Lo mejor que puede hacer es decirle que esta bien
hablar sobre el tema. Cuando su hijo(a) esté listo, le hara preguntas.

Preguntas que pueden hacer otras personas

Algunas personas podrian hacer preguntas inocentes que su hijo(a) no podra contestar:
o “;De donde sacaste esos 0jos azules tan grandes?”
e “;Te pareces mas a tu papa o a tu mama?”

O preguntas sobre asuntos médicos importantes como:

e “;Existen enfermedades del corazon, cancer o diabetes en tu familia?”
e “;Cual es tu origen étnico?”

Las preguntas que hacen los extrafios pueden ser complicadas. No necesita decirle a todo el mundo que su
hijo(a) es adoptado. Sin embargo, si surge una pregunta sobre las diferencias en fisico o etnicidad, ofrezca
una explicacion breve pero honesta. Cuando usted demuestra orgullo por la identidad de su hijo(a), él o ella
aprendera a valorarse. Tenga en cuenta que su perspectiva sobre la adopcion, se reflejara en sus
respuestas. La manera en que usted responda servir4 de ejemplo a su hijo(a) para responder a estas
preguntas en el futuro. Asi mismo, digale a su hijo(a) que él/ ella no tiene que darle respuestas especificas a
los extrafios y que es su decisidon compartir cualquier informacion sobre su adopcion. Esté bien que los
nifios(as) aprendan a compartir informacién sobre su adopcién con el tiempo.

El regalo de tenerse el uno al otro

Ayudar a que un nifio(a) reconozca que es un ser Unico y a la vez igual a los demas, no es una tarea facil, sin
embargo es algo muy importante. La clave esta en hablarle abierta y honestamente sobre su adopcién, sus
padres biolégicos y sus sentimientos. La adopcién ofrece a los padres adoptivos un regalo maravilloso — el
regalo de tenerse el uno a otro. Con amor, honestidad y paciencia, usted y su hijo(a) formaran una relacion
tan profunda y significativa como cualquier vinculo entre un padre y un hijo biolégico.

Fuente
Adoption: Guidelines for Parents (Copyright © 2007 American Academy of Pediatrics, updated 5/07)
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LISTA DE VERIFICACION

= Por favor utilice esta lista de verificacion, asegurese de completar todos los formularios y de tener todos los
documentos requeridos ANTES de fijar su cita para tomar sus huellas dactilares.

= Cuando un padrastro (o madrastra) hace una solicitud de adopcidn, el padre (o madre) biolégico también se
considera como solicitante y por esta razon AMBOS deberan completar toda la informacion y presentar todos
los documentos requeridos.

Documentos del paquete:

____Solicitud de Adopcidn

____Formulario de Tarifas de Adopcion

____Referencias (con direccién, teléfono y correo electrénico)
____Autorizacién para Divulgacion de Informacion
___Cuestionario de Adopcidn

Documentos que necesita presentar:

____Acta de Matrimonio
____Constancia de Sentencia de Divorcio o Acta de Defuncién (para todo ex cdnyuge de cada solicitante)
Acta de Nacimiento para cada menor a ser adoptado (original)

*Si el/la menor no tiene un acta de nacimiento que haya sido emitida en Estados Unidos, debe incluir una
copia valida de sus documentos vigentes de residencia. Este programa no puede realizar adopciones sin
documentacién de residencia legal permanente en los Estados Unidos (ya que se considerarian como
adopciones internacionales).*

____Documentacion que demuestra que el menor(es) esta legalmente libre para adopcion por parte de cada
progenitor ausente (por favor marque la casilla correspondiente):
[J Consentimiento para Colocar en Adopcién
[1 Orden de Anulaciéon/Terminacion de los Derechos de Patria Potestad
[0 Certificado Registro de Padres Putativos indicando que no se encontré expediente
[0 Acta de Defuncion

____ldentificacion con fotografia para cada adulto solicitante

____Comprobante de residencia en el Condado de Pima (recibo de pago de renta, hipoteca o
servicios publicos)

Documentacion de Residencia Legal si alguno de los solicitantes nacio fuera de los Estados Unidos

____ Constancia de ingresos familiares (declaraciones de ingresos y retencion de impuestos mas recientes
(formulario W-2)
Los comprobantes de pago no sirven como prueba de ingresos
____Pago por cantidad indicada en el Formulario de Tarifas de Adopcién. La forma de pago puede ser:
Giro postal (money order), cheque personal o de gerencia a nombre de: Clerk of The Superior Court.

Documento adicional:

Documento adicional:

Documento adicional:
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INFORMACION DE TARIFAS DE ADOPCION - Categoria I

El siguiente listado de tarifas de adopcién es para PADRASTROS, ABUELOS, BISABUELOS, HERMANOS o TIAS
y TIOS inmediatos relacionados por vinculo de sangre, matrimonio o adopcién previa.

e Segun la Orden Administrativa 07-01, ARS 8-133 (b) del Tribunal de Menores del Condado de Pima, “El
Tribunal de Menores del Condado de Pima impone una tarifa Unica a todos los solicitantes de adopcion

para cubrir el costo de los tramites relacionados con la adopcion”.

e Latarifa de adopcidn es para cubrir el costo de su solicitud y no representa ninguna garantia en
favor de la adopcion. No habrd reembolsos en caso de que se niegue o se retrase la adopcion, sin
embargo se descontara la tarifa de adopcién del estudio socioecondmico (si se requiere).

Tarifa de adopcién es de $25.00

e Sise requiere un estudio socioecondmico del hogar para completar la adopcion, habra un cobro

adicional. La tarifa cubre los servicios para un menor y sus padres bioldgicos.

La tarifa estd basada en los ingresos anuales brutos (antes de deducciones) del afio gravable anterior
del/de los futuros padres adoptivos (Para determinar la tarifa en una adopcion por parte de un
padrastro /madrastra se debe incluir el ingreso de la madre o padre biolégico conyuge de dicho
padrastro/ madrastra).

La tarifa maxima del estudio socioecondmico del hogar es $600.00

La tarifa maxima por el estudio socioecondmico del hogar es $600.00, sin embargo algunas familias podrian
tener una tarifa reducida segun su ingreso anual. Revise la tabla a continuacion:

INGRESO ANUAL BRUTO Y ESCALA DE TARIFAS
De $55,000 en adelante......$600.00
$50,000-54,999................... $500.00
$45,000-49,999................... $400.00
$40,000-44,999.........cccvuene $300.00
$35,000-39,999.............co.... $200.00
$25,000-34,999................... $100.00

$0-24,999 .......cceeevevernrnene $0.0

Usted podria obtener una mayor reduccion de tarifa o exencion de tarifa si su familia tiene una dificultad financiera. Para solicitar la reduccion o
exencion, usted debe presentar una carta explicando las circunstancias de su familia y una copia de su declaracion de impuestos del afio previo.
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Solicitud para estudio socioecondmico, estudio de certificacion
del hogar o recertificacion

(Por favor en letra imprenta)

ler Solicitante:

Apellido Nombre Segundo nombre
Fecha de nacimiento Edad Numero de Seguro Social
o
2 Solicitante:
Apellido Nombre Segundo nombre
Fecha de nacimiento Edad Numero de Seguro Social

Vinculo con el menor(es) a ser adoptado:

¢Ha solicitado o tiene licencia de padre de crianza temporal en Arizona? No Si

¢Ha adoptado a un menor en Arizona o solicitado la certificacion para adoptar en los ultimos tres afios Arizona?

No Si— Escriba la fecha y numero de caso:

Direccion del solicitante(s) y teléfono

Direccién Ciudad Estado Codigo postal

Teléfono de la casa Celular o Trabajo Celular o Trabajo

PERSONAS MAYORES DE 18 ANOS QUE VIVEN EN EL HOGAR:

Nombre completo Fecha de nacimiento Numero de Seguro Social
Nombre completo Fecha de nacimiento Numero de Seguro Social
Nombre completo Fecha de nacimiento NUmero de Seguro Social

La informacion anterior es veridica de acuerdo con mi/nuestro leal saber y entender

Firma Nombre Fecha

Firma Nombre Fecha
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TARIFA DE ESTUDIO SOCIOECONOMICO:

SECCION DE FIRMAS

SE DEBE COMPLETAR CON LA AYUDA DEL PERSONAL DE ADOPCIONES DURANTE LA CITA DE TOMA DE HUELLAS DACTILARES

Tarifa de Adopcion de $25 recibida el

Fecha Iniciales del Solicitante Iniciales Depto. Adopciones

He revisado la informacion de tarifas y adjunto lo siguiente:

] 1. Giro postal (Money Order) o cheque personal por $ 25.00
dirigido a: Clerk of Superior Court. El pago se remitird a la
Secretaria del Tribunal Superior

oo Copia de la ultima declaracion de impuestos del solicitante.
Si esta casado pero declaran impuestos por separado, debe presentar
la documentacién de ambos cényuges.

Si el juez ordena un estudio socioecondmico, la tarifa sera:

**|a cantidad se determina basandose en TABLA- CATEGORIA | S
El estudio cubre servicios para un menor y dos padres bioldgicos

Menor(es) Adicionales: $30.00 X S
Numero de menores ADICIONALES al primer menor a ser adoptado

Padres bioldgicos adicionales: $30.00 X S
Tiene cobro si los padres bioldgicos son diferentes

Menos tarifa de adopcién -$25

TOTAL A PAGAR: S

**Esta tarifa tendra cobro si se ordena un estudio socioeconémico***

La tarifa de adopcidn es para cubrir el costo de su solicitud y no representa ninguna garantia. Si se realiza un estudio
socioeconémico del hogar para completar la adopcién, habra un cobro adicional. Entiendo/entendemos que si se niega o
retrasa el proceso de adopcion, no se reembolsara el cobro.

Firma Nombre (letra de imprenta) Fecha
Firma Nombre (letra de imprenta) Fecha
Firma Departamento de Adopciones Fecha
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Referencias

Esta referencia debe ser un familiar del solicitante:

1.

APELLIDO(S), Nombre Segundo nombre Apellido
Vinculo: Afos de conocerlo/la: Ocupacion:
Direccién:
Calle (apartamento o espacio) Ciudad Estado Cédigo postal
Teléfono: Teléfono:

Referencias adicionales no pueden ser familiares del solicitante y deben conocerlo/la como minimo dos afios

2.

APELLIDO(S), Nombre

Segundo nombre

Apellido

Vinculo: Afios de conocerlo/la: Ocupacioén:
Direccién:
Calle (apartamento o espacio) Ciudad Estado Cédigo postal
Teléfono: Teléfono:
3.
APELLIDO(S), Nombre Segundo nombre Apellido
Vinculo: Afios de conocerlo/la: Ocupacioén:
Direccion:
Calle (apartamento o espacio) Ciudad Estado Cédigo postal
Teléfono: Teléfono:
4.
APELLIDO(S), Nombre Segundo nombre Apellido
Vinculo: Afios de conocerlo/la: Ocupacion:
Direccion:
Calle (apartamento o espacio) Ciudad Estado Cédigo postal
Teléfono: Teléfono:
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TRIBUNAL SUPERIOR DEL ESTADO DE ARIZONA

Tribunal de Menores del Condado de Pima

Programa de Adopciones y Tutelas
2225 EAST AJO WAY

VYeronica Hookland TUCSON, ARIZONA 85713-6295 Priscilla Ordonez
520-724-2920; 520-724-9239
Auxiliar de oficina FAX 520-724-4740 Trabajadora Social

Autorizacion para divulgacion de informacion

Por este medio,

Yo (y) autorizo/autorizamos
la divulgacidon de todo documento, informacién y consulta necesaria para
completar la revision del proceso de adopcidn, certificacién o tutela a los
empleados del Programa de Adopciones y Tutela del Tribunal de Menores del
Condado de Pima. (A.R.S 2.8-112)

Esta autorizacion tiene validez por seis meses o hasta que se finalice la
accion judicial, a menos que el suscrito la desautorice por escrito.

Firma,
Nombre Fecha
Nombre Fecha

10
RELATIVE ADOPTION Rev. 3/2014



CUESTIONARIO PARA LA ADOPCION

Escriba la siguiente informacion de manera completa y precisa. Esto formard parte de su archivo juridico.

Preguntas para hombre

Nombre: Primer Idioma:
Primer Segundo Apellido Intérprete: NO Si

Cual es su parentesco o vinculo con el menor que quiere adoptar:

Padre bioldgico Padre Abuelo Tio Otro:
Fecha de nacimiento: Lugar de nacimiento: Etnia:
Teléfono: Teléfono: Numero de Seguro Social:

Por favor indique cualquier diagndstico médico o de salud mental y tratamiento:

¢éTiene historial de uso de sustancias ilicitas incluyendo alcohol? Explique: (use paginas adicionales de ser necesario)

¢Ha obtenido servicios de salud mental (consejerias o cuidado psiquiatrico)? Explique:

¢Alguna vez lo han arrestado o ha enfrentado cargos en su contra en este estado o cualquier otro, incluyendo multas de transito?
NO SI  De lafecha, el lugar y describa lo ocurrido (use paginas adicionales de ser necesario)

éAlguna vez se han hecho declaraciones en su contra o usted ha sido sujeto de investigacidn por la Divisidon de Servicios de

Proteccidn al Menor en este estado o cualquier otro? NO Si Escriba la fecha, lugar y describa lo ocurrido (use paginas

adicionales de ser necesario)
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Preguntas para mujer

Nombre: Primer Idioma:
Primer Segundo Apellido  Apellido de Soltera Intérprete: NO Si

¢Cudl es su parentesco o vinculo con el menor que quiere adoptar?

Madre Biolégica  Madrastra Abuela Tia Otro:
Fecha de nacimiento: Lugar de nacimiento: Etnia:
Teléfono: Teléfono: Numero de Seguro Social:

Por favor indique cualquier diagndstico médico o de salud mental y tratamiento:

éTiene historial de uso de sustancias ilicitas incluyendo alcohol? explique, use paginas adicionales si es necesario:

¢Ha obtenido servicios de salud mental (consejerias o cuidado psiquidtrico)? Explique:

¢Alguna vez lo han arrestado o ha enfrentado cargos en su contra en este estado o cualquier otro, incluyendo multas de transito?
NO S| De la fecha, el lugar y describa lo ocurrido (use paginas adicionales de ser necesario)

éAlguna vez han hecho declaraciones en su contra o usted ha sido sujeto de investigacidon por la Division de Servicios de Proteccidn
al Menor en este estado o cualquier otro? NO Si Escriba la fecha, lugar y describa lo ocurrido (use paginas adicionales
de ser necesario)

Preguntas para ambos

Fecha y lugar del matrimonio actual:

Domicilio:

Direccién Apt# Ciudad Estado Zona Postal
¢Tiene actualmente la tutela o custodia temporal del menor(es) que quiere adoptar? NO Si
Si su respuesta es si, donde: Numero del caso: Fecha de la orden:
¢Alguno de los solicitantes ha solicitado adoptar en el pasado? NO Si

Si su respuesta es si, explique:

RELATIVE ADOPTION Rev. 3/2014 12



¢Alguno de los solicitantes ha sido parte en una adopcidn, en un caso de Terminacién de Derechos de Patria Potestad o cualquier
asunto en un Tribunal de Menores en cualquier estado? NO Si escriba el nimero de caso y explique:

éSe le ha negado a cualquiera de los solicitantes alguna adopcidn o certificacion? NO Si Explique:

Escriba el nombre de una persona para que cuide sus hijos en caso que usted tenga una enfermedad grave o
fallezca:

Indique por qué esta solicitando la adopcion. Use paginas adicionales si es necesario:

P

¢Ha dialogado con sus hijos sobre la adopcion? SI NO

Informacidn sobre los nifios a ser adoptados

Primer nombre: Segundo: Apellido:
*Nombre completo del nifio, nombre legal de nacimiento como aparece en el certificado de nacimiento*

Primer nombre: Segundo : Apellido:
*Se propone cambio de nombre*

Fecha de nacimiento: Lugar de nacimiento: Etnia:

¢Desde cuando vive el menor con usted?

éPor qué estd el menor bajo su custodia?

Indique cualquier diagndstico médico o de salud mental del menor y tratamiento:

Primer nombre: Segundo: Apellido:
*Nombre completo del nifio, nombre legal de nacimiento como aparece en el certificado de nacimiento*

Primer nombre: Segundo : Apellido:
*Se propone cambio de nombre*

Fecha de nacimiento: Lugar de nacimiento: Etnia:

¢Desde cuando vive el menor con usted?

éPor qué esta el menor bajo su custodia?

Indique cualquier diagnéstico médico y de salud mental del menor y el tratamiento:

*Copiar este formulario en casos con mds de un meno*
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Informacidn sobre los padres biolégicos (UNICAMENTE PARA LOS SOLICITANTES QUE NO SON
LOS PADRES BIOLOGICOS)

Nombre de la Madre bioldgica: Fecha de nacimiento o edad aproximada:

Ultimo domicilio conocido: La ultima vez que se comunicd con el menor fue:

La dltima vez que se comunicd con el solicitante(s) fue:

Indique cualquier problema médico, de salud mental o de uso de sustancias ilicitas de la madre bioldgica:

Nombre del Padre bioldgico: Fecha de nacimiento o edad aproximada:

Ultimo domicilio conocido: La ultima vez que se comunicd con el menor fue:

Ultima vez que se comunicé con el/los solicitante(s):

Indique cualquier problema médico, de salud mental o de uso de sustancias ilicitas del padre biolégico:

Fecha en que se terminaron los derechos de patria potestad de la madre/padre:

Yo/Nosotros verifico que la informacién contenida en estos documentos es veridica y correcta a mi leal saber y entender.

Firma Nombre escrito en letra de imprenta/molde Fecha

Firma Nombre escrito en letra de imprenta/molde Fecha
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