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b

_________________________________________________ _______________________________________________

Nombre: 

Dirección Anterior: 
(Como figura en el recibo de fianza) NÚMERO Y CALLE

Ciudad: Estado: 

No. de Apt.: 

Código Postal: 

Nueva Dirección: 
(Donde el reembolso de la fianza debe ser enviado)

Número de Teléfono: Dirección de Correo Electrónico: 

Certifico que soy el fiador o cesionario al que se hace referencia arriba, que autorizo el cambio de dirección que se indica arriba y que 
tengo el derecho a recibir el reembolso, (menos el 3% del monto total según lo estipulado por la Sección 99-m de la Ley Municipal General 
del Estado de Nueva York) y menos el monto a ser pagado al Secretario Judicial como multa, en caso de que tal deducción haya sido 
permitida. Por la presente dejo constancia que la información provista es verdadera y correcta a mi leal saber y entender.

_________________________________________________

APELLIDO DEL ACUSADO (IMPRENTA) NOMBRE DEL ACUSADO (IMPRENTA)

Ingrese en letra imprenta el nombre 
del acusado en el caso del 
Estado de Nueva York vs.: 

Ingrese en letra imprenta el número de expediente, acusación formal y/o recibo de tesorería (si lo dispone):

No. DE EXPEDIENTE /ACUSACIÓN FORMAL       No. DE RECIBO DE TESORERÍA

DEPARTAMENTO DE FINANZAS DE LA CIUDAD DE NUEVA YORK    DIVISIÓN TESORERÍA

CAMBIO DE DIRECCIÓN PARA EL 
REEMBOLSO DE LA FIANZA EN EFECTIVO

Fianza
en

Efectivo

Enviar por correo a: NYC Department of Finance, Client Services, 1 Centre Street, Room 2200, New York, NY 10007
Instrucciones: Esta solicitud sirve solamente para el Cambio de Dirección en donde recibirá el Reembolso de la Fianza en Efectivo. La solicitud debe ser 
certificada ante notario público luego de que todas sus secciones se hayan completado. Envié la solicitud completa a la dirección de arriba, junto con una 
copia del recibo de fianza original. Si no lo dispone, deberá completar y enviar una Declaración Jurada por Pérdida del Recibo de Fianza. También se 
requieren dos formas de identificación. Algunas formas aceptables de identificación son una licencia válida de conducir del Estado de Nueva York o de fuera 
del estado o una identificación de no conductor, pasaporte estadounidense, tarjeta bancaria de ATM o de crédito, credencial de registro de votante, Identifi-
cación de empleo, credencial de una biblioteca de la Ciudad de Nueva York o una factura de servicios. Una de las formas de identificación debe contener 
una fotografía. Ni los certificados de nacimiento ni las tarjetas del Seguro Social serán aceptados. No envíe las formas originales de identificación. Para 
obtener mayor información, llame al 212-669-2879 o al 212-669-2880.

SECCIÓN    I  –  INFORMACIÓN DE SOLICITANTE
Ingrese en letra imprenta el nombre del fiador o cesionario que pagó dinero en efectivo por una fianza criminal y escriba la 
nueva dirección a donde el reembolso debe ser enviado.

APELLIDO DEL FIADOR (IMPRENTA) NOMBRE DEL FIADOR (IMPRENTA)

NÚMERO Y CALLE
No. de Apt.: 

Estado: Código Postal: 

SECCIÓN    II  -  INFORMACIÓN DEL ACUSADO

SECCIÓN    III  -  CERTIFICACIÓN

_________________________________________________

Firma del Fiador
Jura ante mí

Sello
del

Notario
AquíNotario Público/Oficial Notarial

el________________________________, de 20________

FOR OFFICIAL USE ONLY

Ayudamos a la gente a pagar el monto correcto a tiempo.                    Visítenos el sitio Web del Departamento de Finanzas en: nyc.gov/finance

Ciudad:

Customer Representativeʼs Initials and Date Supervisorʼs Initials and Date
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