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DECLARACIÓN JURADA DE DIVULGACIÓN DE CUIDADO O CUSTODIA 
INFANTIL

(Regla IV del tribunal de primera instancia)
G.L. c. 119 (excepto acciones de incumplimiento bajo G.L. c. 119), G.L. c. 190B, G.L. c. 207,

G.L. c. 208, G.L. c. 209, G.L. c. 209A, G.L. c. 209B, G.L. c. 209C, G.L. c. 210

Tribunal 
de primera 

instancia de 
Massachusetts

DEPARTAMENTO DE TRIBUNALES  
(seleccione solo un tribunal)

 Tribunal Municipal de Boston      Tribunal de Distrito

 Tribunal de Menores   Tribunal de Sucesiones y Familia

 Tribunal Superior

DIVISIÓN JUDICIAL  
O CONDADO

NÚMERO DE EXPEDIENTE

NOMBRE DEL CASO:

Instrucciones importantes para leer antes de completar este formulario de declaración jurada

Use este formulario si le está solicitando al tribunal que dicte alguna orden en un caso que involucre a un menor (una persona 
menor de 18 años). Debe completar y presentar este formulario.

Este formulario es una declaración jurada. Usted está informando al tribunal sobre cualquier otro caso que involucre a los menores en 
este caso, abierto o cerrado, en cualquier tribunal de Massachusetts, otro estado o en un país extranjero.

Debe presentar este formulario ante el secretario o el Registro de Sucesiones cuando presente una petición o una queja. También debe 
presentar este formulario cuando responda a un caso por primera vez. Si hay más de una persona en una petición o queja, cada persona 
debe completar y presentar este formulario por separado.

Debe entregar una copia a cualquier otra parte. Las “partes” son personas que participan en su caso.

Debe firmar este formulario usted. Pero, si es menor de 18 años o un tribunal determina que no puede hacerlo (legalmente 
incompetente), su abogado firmará por usted.

Si aún no está archivado en este tribunal, debe dar a este tribunal copias certificadas de cualquier documento, sentencia u orden de 
tribunales fuera de Massachusetts que involucren a cualquier menor en este caso. Si necesita ayuda para obtener esta información, 
pregunte al personal del tribunal.

(Marque una casilla a continuación)

 Soy una parte en este caso. Mi nombre es: . Presento esta declaración jurada en mi nombre.
(Nombre y apellido de la parte)

 Soy un abogado que presenta esta declaración jurada en nombre de  , que es menor de 18 años o incompetente.
(Nombre y apellido de la parte)

Enumere los nombres legales de cualquier menor cuyo cuidado o custodia esté en cuestión en este caso. Todas las referencias futuras a los 
menores enumerados en esta sección deben ir con la letra delante del nombre del menor. (Por ejemplo: si enumera a “Jane Doe” junto al 
“MENOR A”, todas las demás referencias a “Jane Doe” en esta declaración jurada serán a “MENOR A”).

Los nombres de los menores cuyo cuidado o custodia están en cuestión en este caso son:

MENOR A  
(Nombre y apellido)

MENOR B  
(Nombre y apellido)

MENOR C  
(Nombre y apellido)

MENOR D  
(Nombre y apellido)

Si necesita más espacio para anotar más nombres de menores, use y adjunte el formulario de Declaración jurada complementaria de 
cuidado infantil o custodia. Si es necesario, solicite al personal del tribunal el formulario de Declaración jurada complementaria para que lo 
complete y presente.

 Marque esta casilla si hay más menores no mencionados anteriormente. Debe incluir el formulario de Declaración jurada complementaria.
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Puede solicitar mantener ciertas direcciones confidenciales (y ocultas al público). Puede solicitar esto si la dirección es un refugio de 
violencia doméstica. O, si cree que usted o los menores están en peligro de abuso físico o emocional. O, si está presentando una acción bajo 
G.L. c. 209A (Prevención de abuso / Orden de restricción). Marque una de estas tres casillas:

  Lo anterior SE APLICA a mí. Me gustaría solicitar que el tribunal mantenga la confidencialidad de ciertas direcciones. Presentaré un 
formulario de Solicitud de incautación para que el tribunal lo revise. Esperaré para dar información de la dirección hasta que el tribunal 
decida sobre mi Solicitud de incautación.

  Lo anterior NO se aplica a mí. Sin embargo, la declaración jurada revela la adopción de uno o más menores. Me gustaría solicitar que el 
tribunal mantenga la confidencialidad de ciertas direcciones. Presentaré un formulario de Solicitud de incautación para que el tribunal lo 
revise. Esperaré para dar información de la dirección hasta que el tribunal decida sobre mi Solicitud de incautación.

  Lo anterior NO se aplica a mí. Completaré la sección requerida a continuación.

Enumere las direcciones de los menores mencionados anteriormente para los últimos dos años:

MENOR A
Dirección actual: Desde    

hasta la actualidad

Adultos con quienes vive el menor:

Relación con el menor:

Dirección anterior: Desde    

hasta   

Adultos con quienes vive el menor:

Relación con el menor:

MENOR B

Marque la 
casilla si tiene 
la misma infor-
mación que el 
“MENOR A”.

Dirección actual: Desde    

hasta   

Adultos con quienes vive el menor:

Relación con el menor:

Dirección anterior: Desde    

hasta   

Adultos con quienes vive el menor:

Relación con el menor:

MENOR C

Marque la 
casilla si tiene 

la misma 
información 

que el 
“MENOR __”.

Dirección actual: Desde    

hasta   

Adultos con quienes vive el menor:

Relación con el menor:

Dirección anterior: Desde    

hasta   

Adultos con quienes vive el menor:

Relación con el menor:

MENOR C

Marque la 
casilla si tiene 

la misma 
información 

que el 
“MENOR __”.

Dirección actual: Desde    

hasta   

Adultos con quienes vive el menor:

Relación con el menor:

Dirección anterior: Desde    

hasta   

Adultos con quienes vive el menor:

Relación con el menor:
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La parte que presente esta declaración jurada debe informar al tribunal sobre cualquier otro procedimiento de cuidado o custodia 
(casos), abierto o cerrado, que involucre a los menores mencionados anteriormente. Estos casos pueden ser en Massachusetts o en 
cualquier otro estado, territorio o país extranjero. Elija una de las siguientes afirmaciones:

  No he participado, y no conozco, otros casos relacionados con los menores mencionados anteriormente.

  No he participado, pero conozco otros casos que involucran a los menores mencionados anteriormente. A continuación, enumeraré la 
información sobre todos los casos abiertos o cerrados.

  He participado en otros casos que involucran a los menores mencionados anteriormente. A continuación, enumeraré la información sobre 
todos los casos abiertos o cerrados. Enumeraré mi participación como: una parte (una persona que tiene interés legal directo), un testigo 
(una persona que proporciona información en el tribunal) u otro (no participó directamente en el tribunal).

Departamento judicial Tipo de caso / n.º de expediente Abierto/cerrado Parte/testigo/otro

MENOR          

MENOR          

MENOR          

MENOR          

¿Se mencionaron abogados, tutores ad litems (GAL), oficiales de libertad condicional, investigadores judiciales o evaluadores judiciales designados 
en algún procedimiento (caso) de cuidado o custodia para algún menor? En caso afirmativo, proporcione esa información a continuación.

¿Se designaron personas?Nombre y cargo de las personas designadas (si se conoce)

MENOR A   Sí  No   Se desconoce  

MENOR B   Sí   No   Se desconoce  

MENOR C   Sí  No   Se desconoce  

MENOR D   Sí   No   Se desconoce  

Enumere cualquier otra parte involucrada en los últimos dos años en un caso de cuidado o custodia que involucre a cualquiera de los menores 
mencionados anteriormente. Esto incluye un asunto de Menores que requieren asistencia (CRA). (Por ejemplo, enumere cualquier otra persona 
que pueda reclamar un derecho legal a la custodia o custodia física / posesión de cualquiera de los menores mencionados anteriormente). 
Incluya las direcciones, si se conocen.

Nombre de la parteDirección actual (o última conocida) de la parte

MENOR      

MENOR      

MENOR      

MENOR      

INFORMACIÓN DE CONTACTO DE LA PARTE
NOMBRE COMPLETO IMPRESO DE FORMA CLARA O EN LETRA  

DE IMPRENTA
DIRECCIÓN RESIDENCIAL (CASA)

NÚMERO DE TELÉFONO 
PRINCIPAL

DIRECCIÓN DE CORREO 
ELECTRÓNICO

Firmé esta declaración jurada bajo pena de perjurio. Ahora declaro que, a mi leal saber y entender, toda la información en esta 
declaración jurada es verdadera y completa. Debo presentar una nueva declaración jurada actualizada si encuentro alguna información 
nueva o si me entero de algún nuevo caso de custodia que comience después de presentar esta declaración jurada ante el tribunal.

FIRMA FECHA

  Marque esta casilla y complete a continuación si usted es un abogado que firma esta declaración jurada en nombre de la parte anterior. La 
parte es menor de 18 años o incompetente.

NOMBRE DEL ABOGADO FIRMA DEL ABOGADO FECHA BBO O NÚMERO DE MATRÍCULA 
DEL COLEGIO DE ABOGADOS


	Check Box 10: Off
	Check Box 40: Off
	Check Box 12: Off
	Check Box 41: Off
	Check Box 14: Off
	Check Box 16: Off
	Check Box 15: Off
	Check Box 17: Off
	Text Field 2: 
	Text Field 3: 
	Text Field 4: 
	Text Field 5: 
	Text Field 6: 
	Text Field 7: 
	Text Field 93: 
	Text Field 94: 
	Text Field 95: 
	Check Box 18: Off
	Check Box 19: Off
	Check Box 20: Off
	Check Box 21: Off
	Check Box 22: Off
	Check Box 23: Off
	Text Field 8: 
	Text Field 9: 
	Text Field 10: 
	Text Field 11: 
	Text Field 12: 
	Text Field 13: 
	Text Field 14: 
	Text Field 15: 
	Text Field 16: 
	Text Field 17: 
	Text Field 18: 
	Text Field 19: 
	Text Field 20: 
	Text Field 21: 
	Text Field 22: 
	Text Field 23: 
	Text Field 24: 
	Text Field 25: 
	Text Field 26: 
	Text Field 27: 
	Text Field 28: 
	Text Field 29: 
	Text Field 30: 
	Text Field 31: 
	Text Field 32: 
	Text Field 33: 
	Text Field 34: 
	Text Field 35: 
	Text Field 36: 
	Text Field 37: 
	Text Field 38: 
	Text Field 39: 
	Text Field 40: 
	Text Field 41: 
	Text Field 42: 
	Text Field 43: 
	Text Field 44: 
	Text Field 45: 
	Text Field 46: 
	Text Field 96: 
	Text Field 97: 
	Check Box 26: Off
	Check Box 25: Off
	Check Box 24: Off
	Check Box 27: Off
	Check Box 28: Off
	Check Box 29: Off
	Check Box 32: Off
	Check Box 31: Off
	Check Box 30: Off
	Check Box 35: Off
	Check Box 34: Off
	Check Box 33: Off
	Check Box 38: Off
	Check Box 37: Off
	Check Box 36: Off
	Check Box 39: Off
	Text Field 47: 
	Text Field 48: 
	Text Field 49: 
	Text Field 50: 
	Text Field 51: 
	Text Field 52: 
	Text Field 53: 
	Text Field 54: 
	Text Field 55: 
	Text Field 56: 
	Text Field 57: 
	Text Field 58: 
	Text Field 59: 
	Text Field 60: 
	Text Field 61: 
	Text Field 62: 
	Text Field 63: 
	Text Field 64: 
	Text Field 65: 
	Text Field 66: 
	Text Field 67: 
	Text Field 68: 
	Text Field 69: 
	Text Field 70: 
	Text Field 71: 
	Text Field 72: 
	Text Field 73: 
	Text Field 74: 
	Text Field 75: 
	Text Field 76: 
	Text Field 77: 
	Text Field 78: 
	Text Field 79: 
	Text Field 80: 
	Text Field 81: 
	Text Field 82: 
	Text Field 83: 
	Text Field 84: 
	Text Field 85: 
	Text Field 86: 
	Text Field 87: 
	Text Field 88: 
	Text Field 89: 
	Text Field 90: 
	Text Field 91: 
	Text Field 92: 


