Imprimir

DECLARACION DE INFORMACION DEL

Restableceel formulario

CASO CIVIL CASOS DE VIOLENCIA DOMESTICA

EN EL TRIBUNAL DE FAMILIA/PRIMERA INSTANCIA DEL CONDADO DE

, WEST VIRGINIA

EL PROCESO CIVIL DE VIOLENCIA DOMESTICA DE:

Demandante (nombre/segundo nombre/apellido):

Por (Padre/Tutor/Representante):
V.

Demandado (nombre/segundo nombre/apellido):

N.° de caso en el Tribunal de Primera Instancia:

N.° de Demanda civil en el Tribunal de Familia:

Juez del Tribunal de Familia:

DEMANDANTE (persona que necesita proteccion)

Nombre del Demandante (nombre/segundo nombre/apellido)

* Aviso *
Si se marca la casilla de abajo, se reservara
esta pagina en el expediente y NO SE
ENVIARA con la Demanda ni la Orden.

Direccidn del Demandante (no incluya el n.° de apartado postal)

Ciudad/estado/cddigo postal del Demandante

Numero de teléfono del Demandante (incluya el cddigo de érea)

D No hispano o no latino
N.° DE SEGURO SOCIAL

|:| Hispano o latino

SEXO RAZA  Fechade nacimiento

D Mantener mi direccion y las direcciones de otras
personas protegidas en confidencialidad porque
temo por mi seguridad y la de dichas personas.

|:| Cargos penales presentados en contra del Demandado.

|:| Posesion de armas de fuego.

|:| Presencia de armas de fuego en la propiedad del
Demandado o en su posesion.

RAZA: A=Asiatico o de otras islas del Pacifico; N=Negro; I=Indio
americano o nativo de Alaska; D=Desconocido; B=Blanco

Si rellena el formulario en nombre del Demandante, ¢cuél es su relacion con el Demandante?

¢ Es el Demandante mayor de 18 afios?
[ si 1 No

¢ Cudl es la relacion entre el Demandado y el Demandante?

¢Hay una investigacion activa de los Servicios de Proteccion de Menores
(Child Protective Services, CPS) para los menores?

[Isi [N
¢Necesita usted o alguno de sus clientes o testigos en este caso adaptaciones
especiales por discapacidad?

[Isi [INo
Si la respuesta es “si”’, especifique:
|:| Sala de audiencias y otras instalaciones accesibles para sillas de ruedas
|:| Intérprete u otra ayuda para personas con dificultades para oir
I:l Lector u otra ayuda para personas con dificultades para ver
I:l Portavoz u otra ayuda para personas con dificultades para hablar

I:l Otra (especifique):

[] Proceso sin abogado
0

|:| Tengo un abogado (rellene abajo)

Nombre del abogado:

Bufete:

Direccion:

Teléfono:

Fecha: / /

Firma
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DECLARACION DE INFORMACION DEL
CASO CIVIL CASOS DE VIOLENCIA DOMESTICA

EN EL TRIBUNAL DE FAMILIA/PRIMERA INSTANCIA DEL CONDADO DE , WEST VIRGINIA

EL PROCESO CIVIL DE VIOLENCIA DOMESTICA DE: N.° de caso en el Tribunal de Primera Instancia:

N.° de Demanda civil en el Tribunal de Familia:

Juez del Tribunal de Familia:

Por padre/tutor/representante

V. *Esta pagina debe enviarse con la Demanda
o0 la Orden.

O Cargos penales presentados en contra del Demandado.

[] Posesion de armas de fuego. [] Presencia de armas de fuego en la propiedad del Demandado o en su posesion.
DEMANDADO (persona contra la que usted presenta la Demanda) DATOS DEL DEMANDADO
[ Hispano o latino [ No hispano o no latino

- Fechad imient ESTATURA
Nombre del Demandado (nombre/segundo nombre/apellido) SEXO IlRAZA echa de nacimyento |l| PESO
Direccion del Demandado (no incluya el n.° de apartado postal) 0JOs PELO [I N.? DE SEGURO SOCIAL ~ EDAD
C|udad/estad0/céd|go postal del Demandado N.° DE LICENCIA DE CONDUCIR ESTADO ANO DE VENCIMIENTO
NUmero de teléfono del Demandado (incluya el cédigo de area) CARACTERISTICAS DISTINTIVAS

EN CASOS DE VIOLENCIA DOMESTICA,

la informacion del Demandado debe incluirse aqui
(si no se incluye cierta informacion, su

Orden de proteccion podria no incluirse en el Registro Nacional de

Violencia Doméstica [National Domestic Violence Registry]): RAZA: A=Asiatico o de otras islas del Pacifico; N=Negro; 1=Indio

americano o nativo de Alaska; D=Desconocido; B=Blanco

Indicaciones para llegar a la direccion:

Direccién del

trabajo:

Indicaciones para llegar a la direccion del trabajo:

Direccién de la

escuela:

Indicaciones para llegar a la direccion de la escuela:

Direccion de la

familia:

Indicaciones para llegar a la direccion de la familia:

Otra direccion:

Indicaciones para llegar a otra direccion:
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EN EL TRIBUNAL DE FAMILIA/PRIMERA INSTANCIA DEL CONDADO DE , WEST VIRGINIA

EN LA CAUSA DE:

N.° de caso en el Tribunal de Primera Instancia:

N.° de Demanda civil en el Tribunal de Familia:

Demandante (nombre/segundo nombre/apellido)

Agencia de policia
Se completo la verificacion
Por padre/tutor/representante de la notificacion en la pagina 11
[ si
[1No

V.

Demandado (nombre/segundo nombre/apellido)

DEMANDA POR VIOLENCIA DOMESTICA

Yo, , por la presente, solicito que el Tribunal emita una Orden de proteccion de emergencia

de acuerdo con el articulo 48-27-403 del Cédigo de West Virginia (West Virginia Code) para (marque todas las opciones que correspondan) I:l mi, I:l mis hijos

menores de edad identificados en la presente o I:lun familiar o un miembro del grupo familiar con incapacidad fisica o0 mental identificado en la presente.

1. El Demandado y las personas para quienes se solicita proteccion son familiares o miembros del grupo familiar,
segun se define en el articulo 48-27-204 del Codigo de West Virginia, porque ellos (marque todas las casillas que
correspondan):

[[]Las partes:

|:| Estan o estuvieron casadas entre si.
[] conviven o convivieron.
|:| Son o fueron una pareja sexual.
|:| Son o fueron novios.
(0] |:| Son o fueron padres de un hijo en comdn.

|:| Una de las partes tiene uno de los siguientes parentescos con la otra:

[] Padre o madre [] Nuera o yerno
|:| Padrastro o madrastra |:| Hijastra o hijastro
|:| Hermano o hermana |:| Abuelo o abuela
|:| Medio hermano o medio hermana |:| Abuelastro o abuelastra
|:| Hermanastro o hermanastra |:| Suegro o suegra
|:| Tia, tia politica o tia no consanguinea |:| Padrastro o madrastra politicos
|:| Tio, tio politico o tio no consanguineo |:| Sobrina o sobrino
(0] |:| Hijo o hijastro |:| Primo hermano o primo segundo
|:| Una de las partes es: (marque abajo) de una persona que: (marque abajo) con/de la otra parte.
[ TPadre o madre [ ] Nuera o yerno [ ]Esté o estuvo casada
|:| Padrastro o madrastra |:| Hijastra o hijastro |:|Convive 0 convivio
|:| Hermano o hermana |:| Abuelo o abuela |:|Es o fue pareja sexual
|:| Medio hermano o medio hermana |:| Abuelastro o abuelastra |:|Es o fue novio/a
|:| Hermanastro o hermanastra |:| Suegro o suegra |:|Es padre o madre de un hijo
|:| Tia, tia politica o tia no consanguinea |:| Padrastro o madrastra politicos
|:| Tio, tio politico o tio no consanguineo |:| Sobrina o sobrino
|:| Hijo o hijastro |:| Primo hermano o primo segundo
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N.° de caso en el Tribunal de Primera Instancia:

N.° de Demanda civil en el Tribunal de Familia:

[Jsi  [] No |¢Hay unaorden temporal vigente ademas de una Orden de procedimiento en un caso del
Tribunal de Familia?

Si la respuesta es “si”,
DETENGASE: Si hay una Orden temporal vigente en un caso del Tribunal de Familia, usted debe completar

el formulario MDVTPET (antes llamado SCA-DV-M1230), no este formulario.

(Marque una opcién y complete segun corresponda).
2. [ Sesolicita una Orden de proteccion para los siguientes menores que sufrieron abuso o amenazas de
abuso del Demandado:
Incluya el nombre, la edad y la direccion, si es distinta a la del Demandante, y la relacion con el Demandante y con el Demandado:

(NO INCLUYA LA DIRECCION DE LOS MENORES SI TEME POR SU SEGURIDAD).

FECHA DE DIRECCION RELACION CON | RELACION CON
NOMBRE DEL MENOR |NACIMIENTO (si es distinta de la del EL EL DEMANDADO
Demandante) DEMANDANTE

INCLUYA A OTROS MENORES EN UNA PAGINA APARTE

Durante los Gltimos cinco afios, si alguno de los menores vivi6 en otras direcciones distintas de su direccion actual, use

el espacio de abajo para incluir donde vivieron y cuanto tiempo. Si no hay suficiente espacio abajo, use otra hoja.

Adjunté hojas extra.

NOMBRE DEL MENOR DIRECCION ANTERIOR FECHA DE RESIDENCIA

RESPONDA LAS SIGUIENTES PREGUNTAS:

[J Si [] No | ¢Esusted la madre biol6gica o el padre biologico de los menores identificados arriba?

Si la respuesta es “no”, explique:
O ¢Ha sido usted parte o testigo, o esta al tanto, de algun proceso judicial en algln estado
Si [ No

Si la respuesta es “si”, incluya informacion sobre los otros procesos judiciales (fechas, partes, rdenes judiciales, si corresponde).

relacionado con la tenencia de los menores identificados arriba?
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N.° de caso en el Tribunal de Primera Instancia:

N.° de Demanda civil en el Tribunal de Familia:

¢Sabe si alguna persona, ademas de usted o del Demandado en este caso, tiene la tenencia o reclama

[1si [ No
derechos de tenencia de los menores identificados arriba?

Si la respuesta es “si”, especifique:

¢Sabe usted si hay una investigacion activa de los Servicios de Proteccion de Menores (CPS) para los

Osi O No
menores identificados en esta Demanda?
Si la respuesta es “si”, indique:

¢Sabe usted si hay cargos penales relacionados con el caso de violencia doméstica de esta Demanda?

Osi [ No

Si la respuesta es “si”, indique:

(Margue una opcién y complete seglin corresponda).
3. [] Se solicita una Orden de proteccion para los siguientes familiares 0 miembros del grupo familiar con
incapacidad fisica 0 mental que sufrieron abuso 0 amenazas de abuso del Demandado:
Escriba el nombre y la direccion, si la direccion es distinta de la del Demandante: (NO INCLUYA LA DIRECCION SI TEME

POR LA SEGURIDAD DE LOS FAMILIARES O MIEMBROS DEL GRUPO FAMILIAR CON INCAPACIDAD).
Nombres:

4, Actualmente, vivo de manera temporal o permanente en el condado de ,

en el estado de

5. Actualmente, el Demandado vive de manera temporal o permanente en el condado de ,

en el estado de

6. El abuso o las amenazas de abuso ocurrieron aproximadamente el (fecha o fechas):
en , estado de
7. Sufri abuso 0 amenazas de abuso del Demandado de esta manera:

|:| El Demandado intent6 causar dafio fisico, o causo dafio fisico de manera intencional, deliberada o imprudente, al
Demandante o a otras personas mencionadas en la presente con o sin armas peligrosas o letales.
El Demandante u otras personas identificadas en la presente temen que el Demandado les cause dafio fisico.

El Demandado caus6 temor de sufrir dafio fisico mediante acoso, acecho, maltrato psicol6gico o amenazas.

El Demandado agredid sexualmente al Demandante o a otras personas identificadas en la presente, o abusé sexualmente

de ellos.

O Oog

El Demandado retuvo, encerro, detuvo o secuestr6 al Demandante o a otras personas mencionadas en la presente en

contra de la voluntad del Demandante o de dichas personas.
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N.° de caso en el Tribunal de Primera Instancia:

N.° de Demanda civil en el Tribunal de Familia:

Explique en detalle el abuso o las amenazas de abuso que lo llevaron a presentar esta DEMANDA. (Marque esta casilla si adjuntd
hojas extra). ]

Si solicita una Orden de proteccion por mas de 180 dias, debe dar la informacidn de abajo:

8. Solicito una Orden de proteccion por 1 afio, segun el articulo 48-27-505(b) del Cédigo de West Virginia, porque:

[] El Demandado ha violado sustancialmente una Orden de proteccion registrada previamente.

[] El Demandado ha tenido dos o més Ordenes de proteccion registradas en su contra en los Gltimos cinco afios.

[] El Demandado tiene una o mas condenas por violencia o agresién doméstica o por un delito grave de violencia en el que
la victima fue un familiar o un miembro del grupo familiar.

] El Demandado ha violado el articulo 61-2-9(a) del Codigo de West Virginia (acecho o acoso) en relacién con una
persona protegida por una Orden de proteccidn vigente.

] Todas las circunstancias requieren una Orden por 1 afio para proteger la seguridad fisica del Demandante o de aquellas

personas para quienes podria presentarse una Demanda.
Si solicita una Orden de proteccion por mas de 1 afio, debe dar la informacion de abajo:

9. Solicito una Orden de proteccion por méas de 1 afio, segun el articulo 48-27-505(c) del Cédigo de West Virginia, porque:

[] El Demandado ha violado sustancialmente una Orden de proteccidn vigente.

[ ] EI Demandado ha violado sustancialmente una disposicion de una Orden de proteccion en una Orden definitiva de divorcio.

[Jsi [ No ¢ Tienen actualmente los Demandados armas de fuego?

Si respondio “si” a la pregunta anterior, incluya méas informacion sobre las armas de fuego abajo:
LISTA DE ARMAS DE FUEGO

Si no hay suficiente espacio abajo, use otra hoja.

Adjunté hojas extra.

Tipo de arma de fuego (revolver/rifle) Lugar del arma de fuego (dormitorio/vehiculo)
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N.° de caso en el Tribunal de Primera Instancia:

N.° de Demanda civil en el Tribunal de Familia:

¢ Presentd usted o el Demandado una Demanda de divorcio?

[Jsi [ No

Si la respuesta es “si”, ¢en qué condado y estado?

¢Hay actualmente otra Orden de proteccidn por violencia doméstica vigente? Si la respuesta es “si”, ;en

0si [ No

qué condado y estado?

POR TODO LO EXPUESTO, en funcidn de lo que antecede, solicito al Tribunal que apruebe los siguientes tipos de compensacion:
Solicito que el Tribunal de Primera Instancia emita una Orden de proteccion de emergencia y solicito que el Tribunal de
Familia emita una Orden de proteccion por violencia doméstica por (marque una opcion) [190 dias 0 [ 180 dias 0 [ 11 afio ©

[ més de 1 afio después de que se celebre una audiencia plena sobre mi Demanda.

COMPENSACION OBLIGATORIA: Entiendo que, si aprueban una Orden de proteccion de emergencia para mi, el Tribunal de

Primera Instancia ordenaré la siguiente compensacion obligatoria;

< EXxigir que el Demandado se abstenga de abusar, acosar, acechar, amenazar, intimidar o tener una conducta que me
cause temor razonable o que cause temor razonable a las otras personas identificadas en esta DEMANDA de sufrir dafio
fisico.

7
*

Informar al Demandado de que tiene prohibido tener armas de fuego 0 municiones, aunque tenga una licencia valida
para tener un arma de fuego, y que la posesion de un arma de fuego o municiones mientras esté sujeto a la Orden de
proteccion por violencia doméstica del Tribunal puede ser un delito penal segun la ley estatal y federal.

7
*

Informar al Demandado de que la Orden de proteccion por violencia doméstica esta vigente en todos los condados de este
estado.

COMPENSACION PERMISIVA: Entiendo que el Tribunal de Primera Instancia PUEDE aprobar estos otros tipos de

compensacion: (Marque todas las opciones que usted solicite)

1 Exigir que el Demandado se abstenga de llamarme por teléfono, contactarme, comunicarse conmigo, acosarme o
maltratarme verbalmente.

|:| 2. Exigir que el Demandado se abstenga de entrar en la escuela, empresa o lugar de trabajo para violar cualquier requisito
de una Orden de proteccion.

] s. Darme la posesién temporal de la residencia o la vivienda donde el Demandado y yo viviamos cuando ocurrié la
violencia o el abuso.

[] (Marque si se solicit6) Consiento en que un oficial de policia entre en mi residencia independiente o en la vivienda que el
Demandado y yo compartiamos cuando ocurrieron los actos de violencia doméstica, para hacer cumplir una Orden de
proteccion.

Direccion:
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N.° de caso en el Tribunal de Primera Instancia:

N.° de Demanda civil en el Tribunal de Familia:

] 4 Coordinar que yo busque articulos personales o bienes en (indique los articulos y la direccion donde estan
los bienes):

[J (Marque si se solicitd) Si se ordenan estas instrucciones, solicito que un oficial de policia me acomparie cuando vaya
a buscar los bienes.

] s. Exigir que el Demandado participe en un programa de tratamiento por violencia doméstica.

] e. Ordenar que el Demandante y el Demandado se abstengan de transferir, ceder, enajenar, gravar o hacer otro
tipo de operacion respecto de los bienes muebles o inmuebles que puedan estar sujetos a la Demanda judicial.

7. Darme la tenencia temporal de los siguientes menores:

] (Marque si se solicitd) Si me dan la tenencia, solicito que un oficial de policia me acompafie cuando vaya a recibir la
tenencia inicial de los menores.

[Nota para el Demandante: Un Tribunal de Primera Instancia no tiene autoridad para determinar la tenencia si la paternidad de un
menor esta en duda o si no se ha determinado de otra manera por ley. El asunto de la paternidad debera tratarse en el Tribunal de
Familia].

8. Si me dan la tenencia temporal (marque solo una casilla):
] No aprobar las visitas del Demandado.
o - . . . .
[] Aprobar solo visitas supervisadas. Las visitas tendran la supervision de )
o gue es (explique la relacion).
[] Aprobar las visitas con las siguientes limitaciones:
] o. Si me dan la tenencia temporal, ordenar que el Demandado pague manutencion de menores por una suma de $
de estamanera:
[] 10. Exigir que el Demandado pague al DEMANDANTE mantenimiento y manutencion temporales por una suma de
$ de esta manera:
] 11 Ordenar que el Demandado me reembolse los siguientes gastos médicos, de transporte y de alojamiento u otros gastos/
costos que yo haya tenido por la violencia doméstica que detallé en esta DEMANDA:
] 12. Ordenar que el Demandado se abstenga de entrar o estar presente en los entornos inmediatos de la residencia del

Demandante o de otras personas protegidas mencionadas en la Demanda.
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N.° de caso en el Tribunal de Primera Instancia:

N.° de Demanda civil en el Tribunal de Familia:

13a. Darme el cuidado, la posesion y el control exclusivos de los animales que tenga, alquile o cuide el Demandante,
el Demandado o alguno de los menores que vivan en la residencia o vivienda del Demandante o del

Demandado (especifique los animales):

13b. Prohibir al Demandado llevarse, ocultar, abusar sexualmente, lastimar fisicamente, matar o deshacerse de otra

manera de los animales.
13c. Prohibir al Demandado tener contacto con los animales.

13d. Permitir que el Demandado tenga los siguientes contactos limitados con los animales (detalle):

14. Aprobar otros tipos de compensacion que el Tribunal considere necesarios para proteger la seguridad fisica del

Demandante o de aquellas personas para quienes se presentd la Demanda.

15. Aprobar otros tipos de compensacion que el Tribunal considere necesarios (detalle):

AVISO PARA EL DEMANDADO (marque una opcion y complete):

|:| Intenté informar al Demandado de esta DEMANDA de esta manera:

@]
] No intenté informar al Demandado de esta DEMANDA porque temo por mi seguridad o

VERIFICACION

ESTADO DE WEST VIRGINIA
CONDADO DE , POR CUANTO:

Yo, , bajo juramento o testimonio, declaro que el
Demandante nombrado soy en esta DEMANDA POR VIOLENCIA DOMESTICA y que los hechos detallados aqui son verdaderos,

excepto cuando se declare que estén basados en informacion y convicciones, en cuyo caso considero que son verdaderos.

Firma del Demandante

Declarado, firmado y jurado o testificado ante mi el dia de de 2

Notario publico/Juez de primera instancia/Asistente/Secretario de primera instancia

Mi comision vence el
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N.° de caso en el Tribunal de Primera Instancia:

N.° de Demanda civil en el Tribunal de Familia:

Usted tiene el derecho absoluto de presentar esta Demanda y de recibir una
Orden que apruebe o deniegue la Demanda. Se recomienda encarecidamente
al Demandante que permanezca en la oficina del Tribunal de Primera
Instancia para recibir la Orden que aprueba o deniega la Demanda por

violencia doméstica.

J S

AVISOS PARA EL DEMANDANTE:

SI NO PUEDE PAGAR LAS COSTAS DE ESTOS PROCESQOS, USTED PUEDE PRESENTAR UNA
DECLARACION JURADA DE EXENCION DE CARGOS EN LA OFICINA DEL SECRETARIO DEL
TRIBUNAL DE CIRCUITO. SI SE DENIEGA SU DEMANDA, USTED TIENE DERECHO A PRESENTAR
UNA APELACION EN LA OFICINA DEL SECRETARIO DEL TRIBUNAL DE CIRCUITO CON EL
FORMULARIO MDVDNYE (ANTES LLAMADO SCA-DV-FC-M1210). DEBERA PRESENTAR SU
APELACION EN UN PLAZO DE 5 DIAS DESDE LA FECHA DE DENEGACION DE ESTA DEMANDA.
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N.° de caso en el Tribunal de Primera Instancia:

N.° de Demanda civil en el Tribunal de Familia:

NOTIFICACION DE UN OFICIAL DE POLICIA

Se notificé al Demandado por en el condado de ,

West Virginia, el ,alas
(Fecha) (Hora)

(Firma del oficial de policia)

(Entregar la notificacion al Secretario del Tribunal de Circuito en un plazo de 5 dias)

NOTIFICACION DEL SECRETARIO DEL TRIBUNAL DE CIRCUITO (por correo)

Si el Demandado no comparece en la audiencia ni recibe la notificacion de un oficial de policia:

Se notific6 al Demandado el por correo certificado, con entrega restringida y acuse de recibo solicitados,
(Fecha)
en la Ultima direccion conocida del Demandado:
(Direccién)
Secretario

NOTIFICACION POR PUBLICACION (si no se puede notificar por correo)

La Orden se publico el de de en el periddico

distribuido en el condado de

donde esté la Gltima direccion conocida del Demandado.

(Firma del Secretario del Tribunal de Circuito)

Para uso exclusivo del Tribunal:

Agencias de policia a las que se envi6 una copia de esta Orden (ponga un asterisco junto a la agencia
responsable de enviar la notificacion, si la conoce):

MDVPETN-MDVINFO COMBO [MDVPETN] (antes llamado SCA-DV-FC-M1201): Demanda por violencia doméstica
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