DEPARTAMENTO DE FINANZAS DE NYC e DIVISION TESORERIA

FIANZA -
EN DECLARACION JURADA DE

EFECTIVO SUPERVIVIENTE DE FIADOR

Envie por correo a: NYC Department of Finance, Treasury/Court Assets Unit, 66 John Street, 12th Floor, New York, NY 10038

Department of Finance

Instrucciones: De conformidad con la Seccién 1310 (3) del Procedimiento judicial de sustitutos: Si un fiador con derecho al reembolso
de fianza en efectivo ha fallecido, dicho reembolso se podra pagar a determinados parientes designados o a la persona que paga
los gastos del funeral. Para reclamar el reembolso, el pariente designado o la persona que pagd los gastos funerarios debe completar
y firmar esta declaracién jurada. Este formulario debe notarizarse y presentarse con dos documentos de identificacion, una copia
certificada del certificado de defuncién y una copia de la factura de los servicios funerarios pagos (si corresponde). Una de las formas
de identificacion debe ser un certificado de nacimiento, certificado de matrimonio u otro documento que establezca el vinculo con el
difunto. La otra identificacion debe ser una identificacién emitida por el gobierno con foto valida, como una licencia de conducir,
pasaporte, tarjeta de beneficios, tarjeta de seguro social o identificacion de empleo/escuela. Para mas informacion visite nuestra
seccion Cash Bail/Court & Trust (Fianza en efectivo/Tribunal y Fideicomiso) en www.nyc.gov/finance o péngase en contacto con
nosotros al 212-908-7619 o visitenos en nyc.gov/contactcashbail.

SECCION | - INFORMACION SOBRE SOLICITANTE/SUPERVIVIENTE

1. Nombre del superviviente/solicitante
(Debe ser mayor de 18 afios):

APELLIDO DEL SUPERVIVIENTE EN LETRA DE IMPRENTA NOMBRE DEL SUPERVIVIENTE EN LETRA DE IMPRENTA
2. Direccion: Apto. N.°:
NUMERO Y CALLE
Horario diurno

Ciudad: Condado: Estado: Cédigo postal: N.° de teléfono:
3. Soy U el conyuge U pareja de hecho registrada U hijo/a

(Marque una opcién): [ padre o madre U hermano/a U sobrina/sobrino del fiador fallecido

SECCION Il - INFORMACION DEL FIADOR
Fecha de
1. Nombre del fiador: fallecimiento:
APELLIDO DEL FIADOR EN LETRA DE IMPRENTA NOMBRE DEL FIADOR EN LETRA DE IMPRENTA COMO SE INDICA EN EL CERTIFICADO DE DEFUNCION

2. Direccion del fiador
(La ultima residencia del difunto):

NUMERO Y CALLE

Ciudad: Condado: Estado: Cédigo postal:

SECCION Ill - INFORMACION SOBRE EL PAGO/FIANZA

1. Indique el nimero de expediente y/o recibo de tesoreria:

a) NUMERO DE EXPEDIENTE/ACUSACION b) NUMERO DE RECIBO DE TESORERIA (S| ESTUVIESE DISPONIBLE)

2. Elfiador fallecido pag6 la suma de $ y todavia se adeuda por el pago de la fianza en efectivo, y se
encontraba en depésito en el Departamento de Finanzas de NCY al momento de su muerte.

3. Dirijo el pago de este dinero a uno o mas de los siguientes:
U A mi mismo (superviviente/declarante); y/o
O Uno o mas de los familiares del fiador (ya sea conyuge, pareja de hecho registrada, padre/madre, hijo/a o hijos/as
(de dieciocho afios de edad o mayores), hermano/a o sobrina/sobrino); y/o
O Un acreedor del fiador fallecido o una persona que ha incurrido en los gastos del funeral de dicho fiador difunto de
conformidad con la Secciéon 1310 (3)(f) de la Ley procesal de substituto (SCPA, Surrogate Court Procedure Act)
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SECCION IIl - INFORMACION SOBRE EL PAGO/FIANZA - CONTINUACION

4. Indique los nombres y direcciones de las personas con derecho al pago del reembolso de la fianza en efectivo y el importe a pagar:
(Si se debe hacer un pago o pagos a cualquier persona que no sea el solicitante, se debe indicar la cantidad a cada beneficiario.)

a. Nombre:
APELLIDO EN LETRA DE IMPRENTA NOMBRE EN LETRA DE IMPRENTA
Direccion: :
NUMERO Y CALLE
Ciudad: Estado: Cédigo postal:
$
VINCULO CON EL FIADOR DESEMBOLSO/CANTIDAD A PAGAR
b. Nombre:
APELLIDO EN LETRA DE IMPRENTA NOMBRE EN LETRA DE IMPRENTA
Direccion: _
NUMERO Y CALLE
Ciudad: Estado: Cadigo postal:
$
VINCULO CON EL FIADOR DESEMBOLSO/CANTIDAD A PAGAR
c. Nombre:
APELLIDO EN LETRA DE IMPRENTA NOMBRE EN LETRA DE IMPRENTA
Direccion: _
NUMERO Y CALLE
Ciudad: Estado: Cédigo postal:
$
VINCULO CON EL FIADOR DESEMBOLSO/CANTIDAD A PAGAR

SECCION IV - CERTIFICACION

Certifico que detento el vinculo informado con el fiador difunto que ha fallecido en la fecha que he indicado y que han pasado treinta (30) dias o mas
desde la muerte de dicho fiador. Que yo sepa, no se ha nombrado ningun fiduciario ni esta calificado para el caudal hereditario del fiador fallecido y estoy
consciente de que cualquier persona que reciba el pago de conformidad con esta declaracion jurada podra responder ante tal fiduciario si se designase
a alguno o frente al administrador publico del condado con jurisdiccion de ese dinero que constituye la deuda. El fin de la cumplimentacion de esta de-
claracion jurada es obtener el pago de la suma que atin se adeuda al fiador fallecido y he proporcionado los nombres y direcciones de las personas con
derecho al mismo y que recibiran la satisfaccion total o parcial de dicha deuda. Afirmo que he hecho una investigacion diligente y he proporcionado los
nombres de los que tienen derecho a tal pago y, a mi mejor entender, el pago total no excede $15,000 (conforme a la Seccion 1310 de la SCPA), y el fi-
ador fallecido no ha designado por escrito a una persona a la cual se deba pagar ese dinero a su muerte. Estoy de acuerdo en indemnizar al Departa-
mento de Finanzas de la Ciudad de Nueva York y eximirlo de responsabilidad frente a cualquier reclamo relacionado con dicho pago o pagos.

Signature of Applicant (Firma del solicitante)
Sworn to before me (Declarado bajo juramento ante mi)

on (el) , 20

Notary Public/Commissioner of Deeds (Notario publico/Oficial notarial)

SOLO PARA USO OFICIAL

Customer Representative’s Initials and Date Supervisor’s Initials and Date
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