
CURD, GALINDO & SMITH, L.L.P. 
301 EAST OCEAN BOULEVARD, SUITE 1700 

LONG BEACH, CALIFORNIA  90802 
TELEPHONE: (562) 624-1177 
FACSIMILE:  (562) 624-1178 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

CUESTIONARIO DE BANCARROTA 

Informacion Personal 

 

Nombre: _____________________________________________________ 

      Apellido   Medio   Primer 

 
Estado Civil:  (   ) Soltero (    )  Casado   (     )   Divorciado (    )  Viudo 
 
Como firmas tu nombre ? _____________________   
 
Número de seguridad social: _______ - _____ - ______ 
 
Dirección:_______________________________________________________________ 
 __________________________________________________________________ 
 
Dirección de envio: 
______________________________________________________________________                
______________________________________________________________________ 
 
Teléfono de casa: ________________    Telefono Cell: ____________________ 
 
Email Address: ________________________________________________ 
 
Tiempo de residencia: _______________ 
 
Si tiene menos de 3 años en la residencia, proporcione la dirección anterior: 
________________________________________________________________________ 
________________________________________________________________________   
 
 

For Office Use Only 
 

Chapter____________ 
Exemptions_________ 
Joint/Single 
Total Fee    $__________ 
Total Paid  $__________ 
 Date:___________ 
Balance Due $__________ 
 Date: ___________ 
Misc.__________________
______________________
______________________
______________________
______________________ 
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Nombre de la esposa:_____________________________________________________    
   Apellido   Medio   Primer 

   
Como firmas tu nombre ? _____________________   
 
Número de seguridad social: _______ - _____ - ______ 
 
 
Dirección:_______________________________________________________________ 
 ________________________________________________________________ 
 
Dirección de envio: 
___________________________________________________________                
___________________________________________________________ 
 
Teléfono de casa: ________________    Telefono Cell: _____________________   
 
Email Address: _________________________________________________ 
 
Indique cualquier esposo anterior:  
_________________________________________________________________________ 
 
Alguna vez usted o su esposo ha declarado bancarota? : 
 
Que Ano?     
 
Que capitolo?   7 ___ 13 ___ 11 ___ 
 
Que resultado? Discharged?  Dismissed?  Other? 
 
Numero de caso?      
 
En que estado, California o otro estado?       
 
Sus deudas son principalmente asuntos personales o comerciales? 
  
  Personales _______   Comerciales _______ 
 
Empleo Actual: 
 
Nombre:________________________________________________________________ 
 
Dirrecion:_______________________________________________________________ 
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Telefono:_____________________ Titolo:____________________________ 
 
Tiempo de Empleo:___________ 
 
Empleo de Esposa: 
 
Nombre:________________________________________________________________ 
 
Dirrecion:_______________________________________________________________ 
 
Telefono:_____________________ Titolo:____________________________ 
Tiempo de Empleo:___________ 
 
 
 

 ESTADO DE ASUNTOS FINANCIEROS 
 
 
NOTA: Si nos proporcionó toda la información de su nómina de los últimos 6 meses, 
Y las dos últimas declaraciones de impuestos presentadas, puede escribir 
“documentos adjuntos” a continuación y omitir las PREGUNTAS # 1 y 2, 
SOLAMENTE. 
 
1. Ingresos brutos (antes de impuestos) del empleo, incluya los 
ingresos del cónyuge, ya sea que declaren o no 
 
 Desde principios de este año: $________________
 Origen:_____________________ 
 El año pasado $__________________ 
 Origen:_____________________ 
 Dos años pasado: $__________________
 Origen:_____________________ 
 

2. Tuvo otros tipos de ingresos en los últimos tres años?  
 
Por ejemplo, los ingresos del Seguro Social, los ingresos por discapacidad, los regalos de 
la familia, todos se enumeran aquí. Dar detalles. Si se presenta una petición conjunta, 
indique los ingresos de cada cónyuge por separado. (Los deudores casados que presentan 
una solicitud bajo el Capítulo 12 o 13 deben declarar los ingresos de cada cónyuge, ya 
sea que se presente una petición conjunta o no, a menos que los cónyuges estén separados 
y no se presente una petición conjunta): Por favor indique el año, la fuente y la 
cantidadid. 
 
Años:_________________________________________________________ 
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Cantidad: ______________________________________________________ 
Descripción:____________________________________________________ 
 
Años:_________________________________________________________ 
Cantidad: ______________________________________________________ 
Descripción:____________________________________________________ 
 
Años:_________________________________________________________ 
Cantidad: ______________________________________________________ 
Descripción:____________________________________________________ 
 
3. Tiene dinero o propiedad en fideicomiso de otra persona? 
 
Por ejemplo, ¿está el barco o el coche de alguien aparcado en su jardín o el piano de un 
familiar en su casa? Si es así, indique:  
 
Tipo / valor de propiedad:_______________________________________________ 
Nombre / dirección de la persona retenida por :________________________ 
 
 
 
4. Pagos a acreedores: 
 
Enumere todos los pagos de préstamos, compras a plazos de bienes o servicios y 
otras deudas, agregando más de $ 600 a cualquier acreedor, realizados dentro de los 
90 días inmediatamente anteriores al comienzo de su quiebra. (Los deudores 
casados que presentan una presentación bajo el Capítulo 12 o 13 deben incluir los 
pagos de uno o ambos cónyuges, ya sea que se presente una petición conjunta o no, a 
menos que los esposos estén separados y no se presente una petición conjunta) 
 
 
Cantidad   Nombre y Dirección  
 
 
 
 
 
 
 
5.     Ha cerrado una cuenta bancaria en el último año?   
 
Si es así, enumere todas las cuentas e instrumentos financieros mantenidos a nombre del 
deudor o en beneficio del deudor que fueron cerrados, vendidos o transferidos de otra 
manera dentro del año inmediatamente anterior al comienzo de este caso. Incluya cuentas 
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corrientes, de ahorro u otras cuentas financieras, certificados de depósito, cajas de 
seguridad u otros instrumentos; acciones y cuentas de acciones mantenidas en bancos, 
uniones de crédito, fondos de pensiones, cooperativas, asociaciones, casas de bolsa y 
otras instituciones financieras 
 
 
Nombre del banco / sucursal     Fecha Cerrado          Cantidad de la Cuenta 

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________ 

6. Ha pagado dinero, ha transferido algún activo o ha pagado 
deudas a familiares o empresas que posee o administra en el último 
año? 
 
Enumere todos los pagos realizados dentro de un año inmediatamente anterior al inicio de 
este caso a o en beneficio de los acreedores que son o eran expertos. Los expertos son 
parientes y empresas en las que posees más del 5% de capital. (Los deudores casados que 
presenten en virtud del Capítulo 12 o 13 deben incluir los pagos de uno o ambos 
cónyuges, independientemente de si se presenta o no una petición conjunta, a menos que 
los cónyuges estén separados y no se presente una petición conjunta.) 
 
Nombre/Dirección de las Fechas del Acreedo  ___________ 
________________________________________________________________________ 
 
Fechas de Pagos Monto Pagado Monto Aún Adeudado 
 
7.   Es usted parte en demandas, procedimientos administrativos, 
ejecuciones, embargos y embargos?   
 
Esto incluye a las personas o empresas que lo están demandando, y demandas o reclamos 
(compensación del trabajador, por ejemplo) donde usted está demandando a alguien.  
NOTA, si nos proporciona copias de TODAS las demandas que responden a esta 
categoría, escriba "ver adjunto" a continuación y pase a la siguiente pregunta. 
 
Enumere todas las demandas y procedimientos administrativos de los que usted es o fue 
parte en el plazo de un año inmediatamente anterior a la presentación de su bancarrota. 
 
No. de Caso                 Estado     Corte/Agencia   
 
______________  ________________________ ________________________________ 
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______________  _________________________  ______________________________ 
 
 
 
8. Describa todos los bienes que hayan sido adjuntos, embargados o 
incautados en cualquier proceso legal dentro de un año inmediatamente 
anterior al inicio de su quiebra. 
 
Nombre/Dirección de la Persona para Cuya  Fecha de Descripción/Valor 
Beneficio de Propridad que fue incautado  incautado de bienes 
 
_____________________________________     _________      ____________________ 
 
_____________________________________     _________      ____________________ 
 
 
9. Enumere todos los regalos o contribuciones caritativas hechas 
dentro de un año inmediatamente antes del comienzo de su bancarrota,  
Excepto los regalos ordinarios y habituales a los miembros de la familia que agregan 
menos de $200 en valor por miembro individual de la familia y contribuciones caritativas 
que agregan menos de $100 por receptor.  
 
Nombre/Dirección de la                  Relación a      Fecha del Regalo  Valor del Regalo 
Persona Descripción/Organización  de la persona   
 
_____________________________  ____________  ___________  _________________ 
 
 
_____________________________  ____________  ___________  _________________ 
 
 
 
10. Enumere todas las pérdidas por incendio, robo, otras víctimas o 
juegos de azar dentro de un año inmediatamente anterior al inicio de su 
bancarrota. 
 
Descripción/Valor Descripción de las circunstancias y, si la pérdida fue  Fechade 
De la Propiedad cubierta en su totalidad o en parte por el Seguro.        de la Pérdida 
 
_______________    ____________________________________________     ________ 
 
 
_______________    ____________________________________________     ________ 
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11. Enumerar todos los demás bienes, excepto los bienes transferidos 
en el curso ordinario de negocios o asuntos financieros, transferidos, ya 
sea absolutamente o como garantía dentro de un año inmediatamente 
anterior al inicio de su quiebra.  Enumere también todos los bienes 
transferidos por el deudor dentro de los diez años inmediatamente 
anteriores al inicio de este caso a un fideicomiso autodesgulado o 
dispositivo similar del cual usted o su esposa son beneficiarios.  . 
 
 
Nombre/Dirección del Cesionario; Describir la propiedad transferida  Relación con el 
deudor  Fecha                       del deudor y el 
valor recibido 
 
____________________________   ________    ________________________________ 
 
____________________________   ________    ________________________________ 
 
 
12. Ha transferido (o perdido en ejecución hipotecaria) algúna 
propiedad en los últimos tres años?  Si es así, indique: 
Dirección de la Propiedad: 
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
_______________________________________________________:________________
________________________________________________________________________
_____________________________________________ 
 
Fecha de Transferencias/Foreclosure/Repossession:______________________________ 
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
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________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
__________________________________________________________ 
Nombre y dirección de cada cesionario: 
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________ 
Precio: ___________  Ejecución hipotecaria: ( ) Sí ( ) No 
 
[Si hay transferencias/ejecuciones hipotecarias adicionales, proporcione la siguiente 
información: dirección, fecha, nombre del cesionario, precio en una hoja separada.] 
 
13. Aparte de los bienes raíces enumerados en la respuesta anterior, 
por favor enumere todos los bienes que hayan sido embargados por un 
acreedor, vendidos en una venta de ejecución hipotecaria, transferidos a 
través de una escritura en lugar de ejecución hipotecaria o devuelta al 
vendedor, cesión de bienes en beneficio de los acreedores, o bienes que 
hayan estado en manos de un custodio, receptor o funcionario 
designado por el tribunal en el plazo de un año inmediatamente anterior 
al inicio de este caso. 
 
________________________________________________________________________
______ 
 
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
____________ 
 
 
14. Tiene una caja fuerte?  
 
Si es así, se tratadecada depósito seguro u otra caja o depósito en el que usted tiene o 
tenía valores, efectivo u otros objetos de valor dentro de un año inmediatamente antes del 
comienzo de este caso. Haz una lista de la última vez que visitaste y accedió a la caja. 
_______________________________________________________________________ 
 
_______________________________________________________________________ 
 
_______________________________________________________________________ 
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15. Ha poseído, en los últimos 6 años, más del 5% de una empresa 
(una corporación, una sociedad, una propiedad exclusiva, "d.b.a.", 
LLC), Y/O, ¿ha sido usted, en los últimos 6 años, oficial, director, socio 
o ejecutivo gerente de cualquier entidad comercial? 
 
SI  ____    NO_____  
 
Si no, vaya a la página 10 y continúe.  En caso afirmativo, complete las siguientes 
preguntas. 
 
 
Proporcione para CADA negocio el tipo de negocio, la ubicación y el nombre del 
negocio, las fechas de operación y el EIN/TIN (identificación fiscal del empleador) 
 
Nombre de la empresa y tipo de ubicación Fechas de la operación Identificación fiscal ? 
 
(Corp/Partnership/LLC) 
 
_______________________________________________________________________ 
 
_______________________________________________________________________ 
 
_______________________________________________________________________ 
 
Por favor, enumere los nombres, direcciones y las  fechas  en que los servicios fueron 
prestados para el negocio por cualquier Contable/Contadores,Auditores o  Preparadores 
de Impuestos dentro de los últimos dos años. 
 
_______________________________________________________________________ 
 
_______________________________________________________________________ 
 
¿Quién tiene posesión de los libros de negocios y registros ahora? 
_______________________________________________________________________ 
 
_______________________________________________________________________ 
 
_______________________________________________________________________ 
 
 
Enumere las fechas de los dos últimos inventarios tomados de su negocio,el nombre de la 
persona que supervisó la toma de cada inventario, y el monto en dólares y la base de cada 
inventario. 
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_______________________________________________________________________ 
 
_______________________________________________________________________ 
 
 
Enumere el nombre y la dirección de la persona que tiene posesión de los registros de los  
inventarios reportados anteriormente. 
 
_______________________________________________________________________ 
 
_______________________________________________________________________ 
 
¿Usted o alguna empresa mencionada anteriormente emitió algún estado financiero 
escrito con respecto a sus finanzas, o las finanzas de dicho negocio a cualquier banco, 
institución financiera, acreedor o cualquier otra persona en los últimos dos años? 
 
 SÍ  NO 
En caso afirmativo, sírvase proporcionar el nombre y la dirección del destinatario de 
dichos estados financieros: 
_______________________________________________________________________ 
 
_______________________________________________________________________ 
 
 
 
 

REAL ESTATE (Propiedad que actualmente posee) 
 
Instrucciones:  Por favor, rellene  una de  estas  hojas para cada propiedad de su 
propiedad-Si posee más de una propiedad, por favor haga una copia de esta hoja antes de 
comenzar, para cada propiedad.  Si no posee ningún propiedad, escriba N/A en la parte 
delantera de esta hoja y vaya a la página siguiente. 
 
 
Dirección de la propiedad: 
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
_____________ 
            ______________________________________________________ 
 
Porcentaje de Interés Propiedad: ____________ Valor actual del 
mercado:________________________________________________________________
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________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
__________ 
¿Cuándo compraste esta propiedad? __________________ 
¿Cuál era el precio de compra? __________________ 
¿Propietario Ocupado?  ( ) Sí ( ) No ( ) Alquiler 
 
 First Trust Deed 
 
Nota: Si adjunta una declaración reciente, escriba "See Attached" y segue ha la siguiente 
sección 
 
Nombre:________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
_________________________________________ 
 
Address_____________________________________________________________ 
____________________________________________________________________ 
 
Número de 
cuenta:__________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
______________________________________________________ 
 
Número de 
teléfono:___________________________________________________________ 
 
¿Están incluidos los impuestos y el seguro en su pago? ( ) Sí ( ) No ( )   
       
¿Estás atrasado en los pagos?       
 
 Si es así, ¿cuánto dinero se necesitaría para traer este préstamo al día hoy?  
$____________      
 
Segunda escritura deconfianza: 
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Nota: Si adjunta una declaración reciente, escriba "See Attached" y segue a la siguiente  
 sección 
 
 
Nombre:________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
_________________________________________ 
 
Address_____________________________________________________________ 
___________________________________________________________________ 
 
Número 
decuenta:________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________ 
 
Número de teléfono:_______________________________________________________ 
________________________________________________________________________ 
       
¿Estás atrasado en los pagos?       
 
 Si es así, ¿cuánto dinero se necesitaría para traer este préstamo al día hoy?  
$____________  
 
[Para gravámenes adicionales, adjunte una hoja separada] 
 
 
 
Copropietarios – Proporcione el nombre y la dirección de los demás propietarios: 
Nombre:________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
_________________________________________ 
Dirreccion_____________________________________________________________ 
____________________________________________________________________ 
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Porcentaje de Interés Propiedad:______________ 
¿Ha habido alguna acción legal (ejecución hipotecaria o juicio)? 
Explicar:________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
_________________________________________ 
 
 
Propiedad personal 
 
Tipo de       valor de mercado actual de la 
propiedad 
 
Dinero en Chequeo, Ahorros y Otras Cuentas   $_____________ 
 
Descripción: 
 
 
Depósitos de Seguridad con Servicios Públicos, Telephone,   $_____________ 
Descripción: 
 
 
Artículos y Muebles para el Hogar,incluyo  Audio,    $_____________ 
Video y computadora Equipment 
 Descripción: 
 
 
Libros, Imágenes y Otros Objetos de arte, Antiguedades,  $_____________ 
Registros, Cintas, CDs y Otros Collectibles 
 
Descripción: 
 
 
Ropa        $_____________ 
 
 
Pieles y Joyería      $_____________ 
 Descripción: 
 
 
Armas de fuego y deportes, fotografía y otras Hobby   $_____________ 
Equipo 
 Descripción: 
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Interés en pólizas de seguro, nombre dela compania  $_____________ 
 Descripción: 
 
 
Anualidades       $_____________ 
 Descripción: 
 
 
Interests en IRA, Keogh y otras Pension Plans  $_____________ 
 Descripción: 
(Adjuntar declaración reciente) 
 
Acciones           
        $_____________ 
 Descripción: 
 
 
Intereses en Asociaciones o Enturas Conjuntas  $_____________ 
 Descripción: 
 
 
Gobierno y Corporativo Bonds    $_____________ 
 Descripción: 
 
 
Cuentas por cobrar      $_____________ 
 
 
Alimonía,, Apoyo y Propiedad de su esposa/esposo/cónyuge o 
Ex esposa         
Descripción:        $_____________ 
 
 
Otros D Liquidadosamages  Debido  a  Debtors   $_____________  
 Descripción: 
 
 
Equitable y Future Interests      $_____________ 
 Descripción: 
 
 
Intereses en el estado de un Defunto     $_____________ 
 Descripción: 
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Impuesto defondos adeudados a usted     
 $_____________  
 Descripción: 
 
 
Patentes, Copyrights       $_____________ 
 Descripción: 
 
 
Licencias, Franchiza       $_____________ 
 Descripción: 
 
 
Automóviles, Camiones, Remolques y Otros vehicolos  
 $_____________ 
(introduzca información aunque 
se solicita en otra parte del cuestionario) 
 Descripción: 
 
 
Barcos, Motores y Accessories     $_____________ 
 Descripción: 
 
 
Aeronave        $_____________ 
 Descripción: 
 
 
Equipo de oficina yF urnishings     $_____________ 
 Descripción: 
 
 
Equipos Agrícolas, Cultivos, Animals    
 $_____________ 
 Descripción: 
 
Misc. 
Describa y valore los activos que posee que no están en la lista anterior 
 Descripción:       $_____________ 
  
Información del automóvil 
Para cada automóvil de su propiedad, proporcione: 
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NOTA: Si nos proporciona una declaración reciente de su(s) prestamista(s) de automóvil, 
por favor llene la información del año /marca/modelo/millas para cada uno de sus autos, 
y escriba "See Attached" para la información del prestamista. 
 

Información del Automóvil 
 
Make________________________ Year________ Model___________________ 
Mileage_______________________ 
 
¿Arrendamiento o Compra?  (Círculo Uno) 
 
Nombre del prestamista:____________________________________________________ 
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
______________ 
 
_______________________________________________________________________
Dirección:_______________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________ 
 
Telephone No.:______________ Saldo total adeudado:__________________________ 
 
Número de cuenta::___________________ ¿Está atrasado en los pagos: ( ) Sí ( ) No 
 
Si es así, ¿cuánto se necesitaría para traer este préstamo al día hoy? 
____________________ 
 
¿Está en su posesión:_____ ¿Lo va a retener?__________________ 
 
Auto #2 
 
Make________________________ Year________ Model___________________ 
Mileage:____________________ 
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¿Arrendamiento o Compra?  (Círculo Uno) 
 
Nombre del 
prestamista:______________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________ 
 
Dirección:_______________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
____________________________________________ 
 
Telephone No.:______________ Saldo total adeudado:_________________________ 
 
Número de cuenta::___________________ ¿Está atrasado en los pagos: ( ) Sí ( ) No 
 
Si es así, ¿cuánto se necesitaría para traer este préstamo al día hoy? 
____________________ 
¿Vas a conservarlo?_______________________________________________________ 
________________________________________________________________________
____________________________________________ 
 
Ingresos Mensuales 
 
 Si usted es self-employed, por favor llame a nuestra oficina para un cuestionario 
especial relacionado con sus ingresos.  Además de los ingresos que divulgó 
proporcionando su información de nómina, proporcione lo siguiente con respecto a otras 
fuentes de ingresos regulares que pueda  recibir. 
 
       Usted Mismo  Esposa 
Otros ingresos por mes: 
 Si es self-employed, los ingresos ordinarios piden cuestionario 
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Ingresos de bienes inmuebles    $________  $_________ 
Asistencia del Seguro Social /Gobierno  $________  $_________ 
Ingresos de pensión o jubilación   $________  $_________ 
Soporte con el sistema recibido   $________  $_________ 
Manutención infantil recibida    $________  $_________ 
Otros ingresos      $________  $_________ 
 
Por favor, enumere a los dependientes: Nombre, Edad y Relación (por favor avise si sus 
dependientes viven con usted o si usted paga apoyo): 
________________________________________________________________________ 
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________ 
 
  
Gastos mensuales 
 
Dar gastos mensuales actuales estimados: 
 
Alquilar       $______________ 
Pago de la hipoteca      $______________ 
  
Impuestos sobre bienes inmuebles (si están incluidos en el pago, verifique 
$____________ 
Seguro de propiedad (si está incluido en el pago, marque   $____________ 
 
Servicios públicos: Electricidad y gas    $______________ 
  Agua      $______________ 
  Teléfono     $______________ 
 Otros:____________________________   $______________ 
 
Mantenimiento del hogar      $______________ 
Comida       $______________ 
Ropa        $______________ 
Médico/Dental      $______________ 
Lavandería/Limpieza      $______________ 
Transporte (gas, autobús)      $____________ 
Educación       $______________ 
Entretenimiento/Recreación     $______________ 
 
 Seguro: Vida     $______________ 
   Salud     $______________ 
   Auto     $______________ 
   Propietarios/Renters   $______________ 
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   Médico/Dental   $______________ 
Impuestos: 
(no deducido de los salarios o incluido en el hogar  $______________ 
hipotecas) 
 
Alimonía, manutención, manutención infantil   
 $______________ 
Pagos automáticos      $______________ 
Otros pagos a plazos – ____________   $______________ 
     ______________ $______________ 
 
¿Prevé algún cambio en sus ingresos o gastos en el futuro inmediato?  Si es así, describa: 
 

Información de los Credito 
 
 NOTA: Le hemos proporcionado las siguientes páginas para su 
comodidad.  
  
Sin embargo, a muchos de nuestros clientes les resulta más conveniente 
simplemente adjuntar copias de sus facturas recientes, y eso suele estar 
bien.  Necesitamos saber quiénes son los acreedores originales y quiénes 
son las agencias de cobro, con el fin de recibir aviso a TODOS los que 
podrían querer cobrar de usted.   Realmente nos ayuda si usted puede 
hacer coincidir la factura original con el colector actual, así que por 
favor haga un esfuerzo para hacer eso.   
 
 Si ya nos ha proporcionado copias de todas sus facturas y cartas 
de cobro, o si se adjuntan y devuelven con este cuestionario, o si pagó 
extra por una descarga de crédito, NO necesita rellenar las páginas que 
siguen.  Utilice las siguientes páginas para informarnos sobre cualquier 
acreedor, persona o empresa que le gustaría recibir notificación de su 
bancarrota si no son parte de los documentos que nos proporcionó, o 
nos proporcionará. 
 
 

Tarjetas de crédito, préstamos personales, préstamos de firma, etc.) 
 
Nombre del acreedor:_____________________________________________________  
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
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________________________________________________________________________
______ 
 
Address_________________________________________________________________
_______________________________________________________________________ 
 
Número de cuenta:____________________ Número de teléfono::_____________ 
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
_______________________________________________________  
 
Saldo:_______________________________________________________  
Ulmito Mes Usado:_________________ 
 
Si no es una tarjeta de crédito, indique el tipo de préstamo: 
 
línea de crédito Personal______: ______ Firma:______ Seguro:_______ 
 
Nombre de cualquier Agencia de Recaudación/Abogado: 
_________________________________  
 
Dirección:_______________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
_________ 
 
Número de 
teléfono:________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
_____________________________________________________________ 
 
** 
Nombre del 
acreedor:________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
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________________________________________________________________________
________________________________________________________________________ 
 
________________________________________________________________________
________________________________________________________________ 
 
Número de cuenta:____________________ Número de teléfono: __________________ 
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
____________________________________________________________________  
 
Saldo:_______________________________________________________  
Ulmito mes usado:_________________ 
 
Si no es una tarjeta de crédito, indique el tipo de préstamo: 
 
línea de crédito Personal______:______ Firma:______ Seguro:_______ 
 
Nombre de cualquier Agencia de 
Recaudación/Abogado:_____________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
_____________________________  
 
Dirección:_______________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________ 
 
Número de 
teléfono:________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________ 
 
  

Tarjetas de crédito, préstamos personales, préstamos de firma, etc. 
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Nombre del 
acreedor:________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________ 
 
Address_________________________________________________________________
_______________________________________________________________________ 
 
Número de cuenta:____________________ Número de 
teléfono::________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
____  
 
Saldo:_______________________________________________________  
Ultimo mes usado:_________________ 
 
Si no es una tarjeta de crédito, indique el tipo de préstamo: 
 
línea de crédito Personal______: ______ Firma:______ Seguro:_______ 
 
Nombre de cualquier Agencia de Recaudación/Abogado: 
_________________________________  
 
Dirección:_______________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
_________ 
 
Número de 
teléfono:________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
_____________________________________________________________ 
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** 
Nombre del 
acreedor:________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________ 
 
Address_________________________________________________________________
_______________________________________________________________________ 
 
Número de cuenta:____________________ Número de 
teléfono::________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
____  
 
Saldo:_______________________________________________________ Last 
Month Used:_________________ 
 
Si no es una tarjeta de crédito, indique el tipo de préstamo: 
 
línea de crédito Personal______:______ Firma:______ Seguro:_______ 
 
Nombre de cualquier Agencia de 
Recaudación/Abogado:_____________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
_____________________________  
 
Dirección:_______________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
_________ 
 
Número de 
teléfono:________________________________________________________________



CURD, GALINDO & SMITH L.L.P. 
     Bankruptcy Questionnaire 
    Page 24 
 
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
_____________________________________________________________ 
 
  

Tarjetas de crédito, préstamos personales, préstamos de firma, etc. 
 
Nombre del 
acreedor:________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________ 
 
Address_________________________________________________________________
_______________________________________________________________________ 
 
Número de cuenta:____________________ Número de 
teléfono::________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
____  
 
Saldo:_______________________________________________________ Last 
Month Used:_________________ 
 
Si no es una tarjeta de crédito, indique el tipo de préstamo: 
 
línea de crédito Personal______: ______ Firma:______ Seguro:_______ 
 
Nombre de cualquier Agencia de Recaudación/Abogado: 
_________________________________  
 
Dirección:_______________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
_________ 
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Número de 
teléfono:________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
_____________________________________________________________ 
 
** 
Nombre del 
acreedor:________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________ 
 
Address_________________________________________________________________
_______________________________________________________________________ 
 
Número de cuenta:____________________ Número de 
teléfono::________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
____  
 
Saldo:_______________________________________________________ Last 
Month Used:_________________ 
 
Si no es una tarjeta de crédito, indique el tipo de préstamo: 
 
línea de crédito Personal______:______ Firma:______ Seguro:_______ 
 
Nombre de cualquier Agencia de 
Recaudación/Abogado:_____________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
_____________________________  
 
Dirección:_______________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
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________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
_________ 
 
Número de 
teléfono:________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
_____________________________________________________________ 
 
  

Tarjetas de crédito, préstamos personales, préstamos de firma, etc. 
 
Nombre del acreedor:______________________________________________________ 
 
Número de cuenta:____________________ Número de teléfono: __________________ 
 
Saldo:_______________________________________________________  
 
Ultimo Mes Usado:_________________ 
 
Si no es una tarjeta de crédito, indique el tipo de préstamo: 
 
línea de crédito Personal______: ______ Firma:______ Seguro:_______ 
 
Nombre de cualquier Agencia de Recaudación/Abogado: 
_________________________________  
 
Dirección:_______________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
_________ 
 
Número de teléfono:______________________________________________________ 
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** 
Nombre del acreedor: ______________________________________________________ 
 
Address_________________________________________________________________
_______________________________________________________________________ 
 
Número de cuenta:____________________ Número de Teléfono: _____________ 
 
Saldo:_______________________________________________________  
Ultimo mes usado:_________________ 
 
Si no es una tarjeta de crédito, indique el tipo de préstamo: 
 
línea de crédito Personal______:______ Firma:______ Seguro:_______ 
 
Nombre de cualquier Agencia de 
Recaudación/Abogado:_____________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
_____________________________  
 
Dirección:_______________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________ 
 
Número de teléfono:_______________________________________________________ 
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________ 
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