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KEN PAXTON

ATTORNEY GENERAL of TEXAS
CHILD SUPPORT DIVISION

Anexo se encuentra un documento legal titulado "Certificacion de pagos directos". Este formulario se utiliza para documentar
todo tipo de pagos de manutencion de niflos, médica, y dental que le hizo a usted directamente el padre sin custodia, incluyendo
los pagos en efectivo, con cheque o de una cuenta de asignacion militar, fideicomiso o cuenta en custodia. Sin embargo, este
formulario no debe incluir pagos hechos por medio del registro del condado o de la Unidad Estatal de Distribucion (State
Disbursement Unit, SDU).

Seleccione la opcion adecuada en el formulario para indicar si ha recibido pagos directamente del padre sin custodia. Si marca la
opcion indicando que si ha recibido pagos de manutencion directamente del padre sin custodia, asegurese de enumerar las fechas
y cantidades correspondientes en los espacios proporcionados al final del formulario.

Por favor, devuelva la certificacion de pagos directos a la oficina local, ya sea
. por correo (en el sobre prepagado adjunto) o
. en persona

Este formulario tiene que ser llenado y firmado antes de que pueda ser procesado.

Envie este formulario: Por favor, no olvide que es muy importante que llene este formulario y envie a nuestra oficina, aunque no
haya recibido pagos directamente. Devolver este formulario nos ayuda a procesar su caso. Cuando llene este formulario, si no ha
recibido pagos directamente, asegurese de elegir la primera casilla (para indicar que no ha recibido pagos de manutencion
directos).

Si no se proporciona la informacion solicitada en este formulario, puede ocurrir lo siguiente:

. Si recibe Ayuda Temporal para Familias Necesitadas (TANF), su falta de cooperacion resultard en un reporte a la
Comision de Salud y Servicios Humanos (HHSC) para detener los beneficios en efectivo para usted y su familia.

. Si recibe Medicaid, su falta de cooperacion detendra sus beneficios de Medicaid. Sus hijos seguiran recibiendo
Medicaid.

. Si no recibe Ayuda Temporal para Familias Necesitadas (TANF) o Medicaid, podemos cerrar su caso.

Recordatorio: Los pagos de manutencion de nifios, médica, y dental se tienen que enviar a la Unidad Estatal de Distribucion a
esta direccion:

SDU
P.O. Box 659791
San Antonio, Texas 78265-9791

Si tiene alguna pregunta sobre este formulario, por favor, comuniquese con la oficina local de manutencion de nifios.
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KEN PAXTON
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CERTIFICACION DE PAGOS DIRECTOS DEL PADRE CON CUSTODIA

Nota:

Este formulario se utiliza para documentar todos los pagos de manutencion de nifios, médica, y dental hechos
directamente por el padre sin custodia al padre con custodia, incluyendo los pagos en efectivo, con cheque o de una cuenta
de asignacion militar, fideicomiso o cuenta en custodia. Esto excluye pagos hechos por medio del registro del condado o la
Unidad Estatal de Distribucion (State Disbursement Unit, SDU).

Yo,

, el padre con custodia:

certifico que: [Por favor, elija una de las opciones a continuacion. |

no he recibido ninglin pago de manutencion directamente de , el padre sin
custodia, incluyendo pagos hechos por medio de un fideicomiso, cuenta en custodia o asignacion militar y que
todos los pagos que recibi fueron enviados por medio del registro del condado o de la Unidad Estatal de
Distribucion (SDU) o

la lista de los pagos de manutencion proporcionada a continuacion (incluso todas las fechas y cantidades) es una
lista correcta de los pagos que recibi directamente de , el padre sin
custodia, y que estos pagos no se enviaron por medio del registro del condado ni de la Unidad Estatal de
Distribucion

utorizo y solicito a la Procuraduria General de Texas que divulgue este documento, en su totalidad, a
(a persona de la que se recibieron los pagos mas abajo

mencionados) y lo presente ante la corte

Firma del padre con custodia Fecha

Pagos de manutencion de nifios hechos directamente por el padre sin custodia al padre con custodia

Incluye pagos hechos en efectivo, con cheque, o de una cuenta de asignacion militar, fideicomiso o en
custodia
Excluye los pagos hechos por medio del registro del condado o de la Unidad Estatal de Distribucion (SDU).

Fecha

Cantidad Fecha Cantidad Fecha Cantidad Fecha Cantidad Fecha Cantidad

Causa #:

Total de todos los pagos directos:

El Codigo Gubernamental de Texas Capitulo 559 le otorga el derecho de revisar y pedir la correccion de informacion en este formulario.
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