CUARDENO DE TRABAJO - BANCARROTA
Sección 1  Información Básica
Parte A.  Nombre y Dirección de Cliente
Nombre:   	
		Apellido	Primer		Segundo
Teléfonos   		Casa:	 Trabajo:	
Ha usado otros nombres o apodos en los últimos 8 años?     No      Si   
Otros nombres (si se aplica):
Número de Seguro Social: __  __  __ - __  __ - __  __  __  __  Fecha de Nacimiento: ____ / ____ / _______
Estado y Número de licencia de conducir: __________   _______________  Fecha de Expiración:_________    
Dirección residencial:______________________________________________________		
Ciudad:	__________________________ Estado: __________  Código Postal: ______________  	
County:		
Ha vivido Ud. en esta dirección por los últimos 180 días?   No     Yes 
Ha vivido Ud. en esta dirección por los últimos dos (2) años?   No     Yes
Si respondió negativo “no” a cualquiera de estas dos (2) previas preguntas, escriba su dirección anterior:
	Dirección:	
	Ciudad:	  Estado: __________ Código Postal:  		
	Condado:		
Favor de listar su dirección postal si es diferente de su dirección residencial:
Dirección Postal:	
Ciudad:	  Estado: _________ Código Postal: _______________
Parte B.  Nombre y Dirección de Esposo/a 
Nombre:   	
		Apellido	Primer		Segundo
Teléfonos   		Casa:	 Trabajo:	
Ha usado otros nombres o apodos en los últimos 8 años?     No      Si   
Otros nombres (si se aplica):
Número de Seguro Social: __  __  __ - __  __ - __  __  __  __  Fecha de Nacimiento: ____ / ____ / _______
Estado y Número de licencia de conducir: __________   _______________  Fecha de Expiración: _________    
Dirección: ____________________________________________________________________________
Ciudad:		  Estado: __________  Código Postal:  	
Condado:		
SI la dirección postal de su esposo/a es diferente de la dirección residencial:
Dirección Postal:	
Ciudad:	  Estado: _________ Código Postal: _______________
Parte C.  Casos de Bancarrota Pendiente/Anteriores
Ha radicado Ud. un caso de bancarrota en los últimos ocho (8) años?    No      Si
Si respondió que sí, en que distrito de cual Estado Ud. radico?  	
Número de caso: 	Fecha radicado:  	
Hay algún caso de bancarrota radicado contra Ud., su negocio, su esposo/a, o el negocio de su esposo/a?  	  No      Si
Si afirma, nombre de adeudar: 	Relación con Ud.: 	
Número de caso: ________________ Fecha radicado: ___________ Juez: ______________________
En qué distrito de cual Estado se radico el caso? 	

Es dueño Ud. o posee Ud. alguna propiedad que es un peligro o puede ser un peligro al medio ambiente o a la salud o seguridad de la pública?    No      Si (Si afirma, liste la propiedad y su descripción.)

Deudores que alquilan su domicilio actual
Si Ud. alquila su domicilio, el dueño lo ha demandado por la renta?     No      Si
Si afirma, provee el nombre y la dirección del dueño:
	Nombre:	
	Dirección:	
	Ciudad: 	  Estado: ____________ Código Postal:  		
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Sección 2  Propiedad
Parte A.  Bienes Raíces  (Schedule A)
Lista todas sus propiedades, aunque Ud. deba dinero por la propiedad.
	




Dirección y descripción de propiedad
	Dueño esposo/a, juntos, con otra persona
	Valor
	% de interés en la propiedad si no es el único dueño
	Liste todas hipotecase, líneas de préstamos y aseguranza:

Qué valor tiene la propiedad? Que es el pago mensual? Cuantos pagos faltan?
	Nombre y dirección del banco que tiene la hipoteca?
	Office Use Only




Exemptions?

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	



Parte B.  Propiedad Personal (Schedule B)
Por cada tipo de propiedad, indica si es dueño/a de esa categoría de propiedad.  Cuando da un valor a cada cosa, piensa en términos de
Cuánto dinero costaría si vendiera la propiedad en una venta de garaje.
	Tipo de Propiedad
	Descripción y local de propiedad
	Esposo, Esposa, Junto o comunitario
	Valor
	Office Use Only

Exemptions?

	1.  Dinero en su bolsillo
	
	
	
	

	2.  Cuentas Bancarias, incluyendo chequera, ahorro, certificados de depósito, etc.
	
	
	
	

	3.  Depósitos de seguridad con otras personas/entidades (compañía de electricidad)
	
	
	
	

	4.  Mercancías de hogar, muebles, incluyendo audio, video, y equipo de computadoras
	
	
	
	

	5.  Libros, cuadros, arte, discos, CDs, colecciones
	
	
	
	

	6.  Ropa
	
	
	
	

	7.  joyas y pieles
	
	
	
	

	8.  Equipo deportivo, fotográfico, armamentos, equipo recreativo
	
	
	
	

	9.  Interés en seguros con valor de cancelación
	
	
	
	

	10.  Plan de pago (Annuities)
	
	
	
	

	11.  Interés en una cuenta de educación, establecida por 26 USC § 530(b)(1)
	
	
	
	

	12.  Interés en pensiones o planes de retiro
	
	
	
	

	13   Acciones y intereses en negocios incorporados/ no incorporados
	
	
	
	

	14.  Interés en asociaciones y bufetes
	
	
	
	

	15.  Bonos
	
	
	
	

	16.  Cuentas por cobrar
	
	
	
	

	17.  Alimony – Dinero matrimonial que se debe a Ud.
	
	
	
	

	18.  Otras deudas que se deben a Ud., incluyendo dinero que le debe el IRS.
	
	
	
	

	19.  Intereses en “Life Estates”
	
	
	
	

	20.  Interés en el estado de un fallecido
	
	
	
	

	21.  Otras deudas que dependen del cumplimiento de algo para que se realicen
	
	
	
	

	22.  Patentes, otra propiedad intelectual
	
	
	
	

	23.  Licencias, concesionaria
	
	
	
	

	24.  Lista de clientes 
	
	
	
	

	25.  Automóviles, camiones, vehículos 
	
	
	
	

	26.  Botes, motores, y equipo
	
	
	
	

	27.  Aviones y equipo
	
	
	
	

	28.  Equipo de Oficina

	
	
	
	

	29.  Maquinaria de negocio
	
	
	
	

	30.  Inventario
	
	
	
	

	31.  Animales
	
	
	
	

	32.  Cosechas
	
	
	
	

	33.  Equipo agrario
	
	
	
	

	34.  Equipo químico para industria agraria
	
	
	
	

	35.  Otra propiedad personal no listada en otros lugares
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Sección 3  Deudas
Lista todas sus deudas.
	Tipo de Deuda
	1.  Nombre/Dirección de Acreedor
2.  Número de Cuenta
3.  Fecha cuando abrió la cuenta
4.  Nombre/Dirección de contacto para la cuenta
	Cantidad de Deuda
	1. Nombre/Dirección de Co-adeudor
2. Para que se prestó el dinero?
3. La deuda está asegurada contra una propiedad? (Que es el pago mensual y cuantos meses faltan)
	Ud. está de acuerdo que debe la deuda?
	Office Use Only

	
	
	
	
	
	Sched D, E or F?
	Lawsuit pending?  Collection agency assigned?  Counsel for creditor?

	Hipoteca/ Préstamo de casa
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	Préstamos de Automóviles
	
	
	
	
	
	

	Banco
	
	
	
	
	
	

	Préstamos personales
	
	
	
	
	
	

	Préstamos Estudiantiles
	
	
	
	
	
	

	Préstamos de Tarjetas de Crédito
	
	
	
	
	
	



	Tipo de Deuda
	1.  Nombre/Dirección de Acreedor
2.  Número de Cuenta
3.  Fecha cuando abrió la cuenta
4.  Nombre/Dirección de contacto para la cuenta
	Cantidad de Deuda
	1. Nombre/Dirección de Co-adeudor
2. Para que se prestó el dinero?
3. La deuda está asegurada contra una propiedad? (Que es el pago mensual y cuantos meses faltan)
	Ud. está de acuerdo que debe la deuda?
	Office Use Only

	
	
	
	
	
	Sched D, E or F?
	Lawsuit pending?  Collection agency assigned?  Counsel for creditor?

	Tarjetas de Crédito continuado
	
	
	
	
	
	

	Tarjetas de créditos de tiendas
	
	
	
	
	
	

	Otras Tarjetas de créditos (Tarjetas de gasolina, etc.)
	
	
	
	
	
	

	Dinero Avanzado
	
	
	
	
	
	

	Cuentas medicas por pagar
	
	
	
	
	
	






	Tipo de Deuda
	1.  Nombre/Dirección de Acreedor
2.  Número de Cuenta
3.  Fecha cuando abrió la cuenta
4.  Nombre/Dirección de contacto para la cuenta
	Cantidad de Deuda
	1. Nombre/Dirección de Co-adeudor
2. Para que se prestó el dinero?
3. La deuda está asegurada contra una propiedad? (Que es el pago mensual y cuantos meses faltan)
	Ud. está de acuerdo que debe la deuda?
	Office Use Only

	
	
	
	
	
	Sched D, E or F?
	Lawsuit pending?  Collection agency assigned?  Counsel for creditor?

	Renta por pagar
	
	
	
	
	
	

	Impuestos por pagar
	
	
	
	
	
	

	Obligación familiares por pagar
	
	
	
	
	
	

	Servicios no pagados
	
	
	
	
	
	

	Todas las otras deudas
	
	
	
	
	
	



Sección 4  Contratos de Arrendamiento Corrientes (Schedule G)
Listar todos los contratos de arrendamiento que son corrientes de apartamentos, casas, negocios, etc.
	Descripción del contrato                  
	Nombre y dirección de todas las partes del contrato
	Fecha cuando termina el contrato
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Sección 5  Ingreso Actual
	Estado Civil:
 Casado(a)
 Soltero(a)
 Divorciado(a)
 Separado(a)
 Viudo(a)
	Liste todos sus dependientes, sus edades, y su parentesco con ellos:

	
	Nombre

	Edad
	Relación

	Parte A. Ingresos 
	
	Parte B. Ingreso junto con su esposo(a)

	1.  Cuál es su ocupación? ________________
2.  Nombre y dirección del empleo:
_______________________________________
_______________________________________
_______________________________________
3.  Por cuánto tiempo está empleado allá?_____
4.  Cuanto es la suma de sus cheques, antes de los impuestos y otros descuentos? $_______
5.  Con que frecuencia esta pagado?     
 Cada semana         Cada dos semanas                Dos veces cada mes       Mensualmente 
 Otro_________________
Llene las preguntas siguientes con cuestas mensuales en prometidos:
6.  Usted recibe pago para horas extras?  Cuanto cada mes?   $________
7.  Cuanto page Ud. por impuestos y seguro social?   $___________
8.  Cuanto page Ud. por seguro? $_______
9.  Cuanto page Ud. Por sus cuotas de sindicato?   $________
  10. Usted tiene otros descuentos?  Para qué y por cuanto? __________________________
Usted recibe…? 
a)  ingresos de negocios fuera de sus pagos mensuales?  De quien y cuanto recibe usted?
b)  Ingresos de propiedades? Cuanto cada mes?     No   Yes  $_________
c)  interés o dividendos?  Cuanto?     No  Yes   $_________
d)  Pensión alimentico o suporto infantil?     No  Yes  $_________
e)  Seguro Social o ayuda del gobierno? No  Yes  $______
f)  Plan de retiro? No Yes$____
Usted tiene alguna otra forma de ingreso?
	
	1.  Ocupación de su esposo(a)?__________
2.  Nombre y dirección de su empleo:
_____________________________________
_____________________________________
_____________________________________
3.  Qué tiempo tiene trabajando allí? _____________
4.  Cuanto es la suma de sus cheques, antes de los impuestos y otros descuentos? $_______
5.  Con que frecuencia esta pagado?     
 Cada semana         Cada dos semanas                Dos veces cada mes       Mensualmente 
 Otro_________________
Llene las preguntas siguientes con cuestas mensuales en prometidos de su esposo(a):
6.  Usted recibe pago para horas extras?  Cuanto cada mes?   $________
7.  Cuanto page Ud. por impuestos y seguro social?   $___________
8.  Cuanto page Ud. por seguro? $_______
9.  Cuanto page Ud. Por sus cuotas de sindicato?   $________
  10. Usted tiene otros descuentos?  Para qué y por cuanto? __________________________
Usted recibe…? 
a)  ingresos de negocios fuera de sus pagos mensuales?  De quien y cuanto recibe usted?
b)  Ingresos de propiedades? Cuanto cada mes?     No   Yes  $_________
c)  interés o dividendos?  Cuanto?     No  Yes   $_________
d)  Pensión alimentico o suporto infantil?     No  Yes  $_________
e)  Seguro Social o ayuda del gobierno? No  Yes  $______
f)  Plan de retiro? No Yes$____
Usted tiene alguna otra forma de ingreso?

	Ustedes están esperando un crece o baja en sus sueldos?  Explique.
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Sección 5A  Ingresos mensuales 
Llene sus ingresos mensuales en las categorías abajo en la columna llamada “Mes 1. Si sus ingresos varían, llene toda la tabla.
.
	
	Mes 1
(el mes pasado)
___/___
	Mes 2

___/___
	Mes 3
___/___
	Mes 4
___/___
	Mes 5
___/___
	Mes 6
___/___
	Office Use Only

	Ingreso bruto, sueldo, propinas, bonificaciones, horas extras
	
	
	
	
	
	
	

	Ingresos de su negocio:
             a. Ingreso bruto
                - b. gastos
                = c. beneficio neto
	
	
	
	
	
	
	

	Renta y otras propiedades:
                 a. Ingreso bruto
                 - b. gastos
                = c. beneficio neto
	
	
	
	
	
	
	

	Interés y Dividendos
	
	
	
	
	
	
	

	Pensiones y retiro (NO Seguro Social).
	
	
	
	
	
	
	

	Contribuciones regulares para su casa, o pensión alimentico. 
	
	
	
	
	
	
	

	Prestación por desempleo.
	
	
	
	
	
	
	

	Ingresos de Seguro Sociales.
	
	
	
	
	
	
	

	Otros:
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Sección 6  Gastos Actuales
Usted vive separado con su esposa?   No    Yes. Si este es el caso, llene dos formas separadas. 
Las preguntas siguientes están sobre sus gastos cada mes. Si no sabe cuánto gasta cada mes, llénelo con figuras diferentes pero indique la frecuencia (al día, semana, cada 2 meses, etc.).
Indique cuanto usted paga cada mes por…
1.  su renta o hipoteca 	$_________________
Esta incluya impuestos de bienes raíces?  No    Si
Esta incluya seguros de propiedades?  No    Yes
2.  electricidad y calefacción. 	$_________________
3.  agua y aguas residuales	$_________________
4.  teléfono	$_________________
5.  Tiene algún otro gasto para utilidades?
__________________________________________________	$_________________
_________________________________________________	$_________________
__________________________________________________	$_________________
6.  mantenimiento de su casa incluyendo arreglos o reparaciones	$_________________
7.  comida 	$_________________
8.  ropa	$_________________
9.  lavandería y detergente	$_________________
10.  gastos médicos y dentales	$_________________
11.  transportación 	$_________________
12.  entretenimiento y recreación  	$_________________
13.  contribuciones beneficiales o caritativas	$_________________
14.  seguros no deducidos en sus cheques
a)  Seguro de propietario o arrendatario  	$_________________
b)  Seguro de vida	$_________________
c)  Seguro medico 	$_________________
d)  Seguro de auto	$_________________
e)  Otros seguros_______________________	$_________________
15.  impuestos no deducidos de su cheque	$_________________
16.  pagos in plazos por coches, muebles, etc. Especifique.
__________________________________________________	$_________________
_________________________________________________	$_________________
__________________________________________________	$_________________
17.  Gastos de pensiones alimenticos. 	$_________________
18.  Gastos para dependientes no viviendas con ustedes.	$_________________
19.  Gastos de manteniendo su negocio.	$_________________
Gastos Adicionales: 
20.  descuentos mandatorios cuales no están listados ya_________	$_________________
_________________________________________________	$_________________
21.  Otros gastos ordenados por la corte ___________________	$_________________
_________________________________________________	$_________________
__________________________________________________	$_________________
22.  Educación necesario para su trabajo	$_________________
23.  Educación para un hijo retrasado	$_________________
24.  Cuidado infantil	$_________________
25.  Seguro de discapacidad (if not listed on line 14)	$_________________
26.  Cuenta de ahorros para la salud.	$_________________
27.  Cuidado para ancianos, enfermos, o gente invalidez.	$_________________
28.   Protección de violencia.	$_________________
29.    Gastos para la educación de sus hijos menores	$_________________
30.  Otros pagos hacia el retiro. 
_________________________________________________	$_________________
_________________________________________________	$_________________
31.  Otros gastos  __________________________	$_________________
_________________________________________________	$_________________
_________________________________________________	$_________________
_________________________________________________	$_________________
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Sección 7  Declaración de asuntas financieras
Si usted está declarándose con su esposa, incluye información sobre ustedes dos. 
Si usted no tiene información para alguna pregunta, responda “NO”
1.  Ingresos de empleo o negocio: Si no he recibido ingresos de su empleo para los últimos dos años, puse “NONE.”: 
  NONE
	Periodo	$ Amonto	Fuente	Esposo/Esposa
	Enero 1 de este año hasta la fecha inicial del caso

	El año pasado., (Enero 1 - Diciembre 31)

	El penúltimo año.
	(Enero 1 - Diciembre 31)

2. Ingresos de formas no relacionados con su empleo:
Cuanto en los últimos dos años empezando en la fecha inicial de su caso:
  NONE
	Periodo	$ Amonto	Fuente	Esposo/Esposa
	Durante el año pasado:

	El penúltimo año:


3.	Pagos para acreedores:
a. Si sus deudas son de consumidor, liste todos los pagos más de 600 dólares a cualquier acreedor en los últimos 90 días siguiendo el principio de su caso. Indique con un asterisco (*) pagos de una obligación de suporto familiar. 
  NONE
	Nombre y dirección de los acreedores	Fecha de pagos	Suma	Suma que debe

b.	Si sus deudas NO son de consumidor, liste todos sus pagos más de $5,475, a cualquier acreedor en los últimos 90 días siguiendo el comienzo de su caso. 
  NONE
	Nombre y dirección de los acreedores	Fecha de pagos	Suma pagado	Suma que debe
c.	Todos. Liste todos sus pagos dentro de un año siguiendo el comienzo de su caso para o por el beneficio de acreedores quienes son o fuera “personas de dentro".  ("personas de dentro" incluyan sus relativos, parejas de negocio, o afiliados). 
  NONE
	Nombre/Dirección/
Relación con acreedores	Fecha de pagos	Suma pagado	Suma que debe





4.	Juicios, ejecuciones, embargos, y adjuntados. 
a. 	Liste todos sus juicios y actos concursales en que estuvieras relacionado dentro del año precedente de su caso. 
  NONE
	Titulo del juicio/ 		Corte or Agency	Status or
	Y Número del caso 	Nature of Proceeding	and Location	Disposition




b.	Describe sus propiedades que ya esta embargado, confiscado, o adjuntado bajo cualquier proceso legal dentro de un año inmediatamente antes del principio de su caso. 
  NONE
	Nombre/Dirección de gente/negocio
      		
	Descripción de acreedores	Fecha de la confiscación	Valor de la propiedad

5.	Reposesiones, foreclosures, y devoluciones. 
Liste todas sus propiedades que ya están recuperados por acreedores, vendado por ser en foreclosure, o regresado al vendedor dentro del año inmediatamente antes del principio de su caso.
  NONE
		Fecha de Recuperación,		Descripción
Nombre y dirección de los 
Acreedores	Foreclosure, transferencias y revuelvas	   Suma de propiedad




6.	Asignaciones y cesación de pagos. 
a.	Describe cualquier asignación de propiedad para el beneficio de acreedores hechos dentro de 120 días inmediatamente antes del comienzo de su caso. 
  NONE
	Nombre y dirección de cesionario     Fecha de asignación	Términos de asignación




b. Liste todas sus propiedades que están en control de un guardián o un oficial asignado por la corte, dentro de un año precedente de su caso. 
	  NONE
	Nombre y dirección	Nombre y posición del corte,	Fecha de;	Descripción y suma
	De guardián	Titulo y número de su caso	Orden	de la propiedad




7.  Regalos
Liste todos los regalos o contribuciones generosas donados dentro de un año inmediatamente antes del comienzo de su caso a pesar de regalos normales por familia sumando a menos de $200 a cada individual y contribuciones menos de $100.
  NONE
Nombre y dirección		Fecha	Descripción 
	De destinario	Relación a usted		y suma de regalo

8.  Pérdidas
Liste todas las pérdidas de fuego, robo, o deuda de juego o cualquier otra casualidad dentro de un año inmediatamente antes del comienzo de su caso. 
  NONE
	Descripción y suma	      Descripción y circunstancias
	De la propiedad	Suma cubierta por seguros		Fecha de la perdida



9.	Pagos relacionados con la bancarrota o consejos de deudas 
	Liste todos los pagos hechos o propiedades transferidos por o de parte del deudor a cualquier persona, incluyendo abogados, por la consultación sobre la deuda, alivio bajo la bancarrota o preparación de la petición de la bancarrota dentro de 1 año inmediatamente antes del comienzo de su caso. 
  NONE
	Nombre y dirección 	Fecha del	Nombre de la persona   Suma de dinero/ Descripción 
	Del beneficiario 	Pago	quien page, si no usted 	y suma de la propiedad




10.  Otras transferencias (incluyendo la venta de su propiedad)
a. Liste cualquier otra propiedad, a pesar de propiedad transferido en su curso usual de negocios o asuntos finánciales, transferidas o absolutamente o como un seguro dentro de dos años inmediatamente procediendo el comienzo de su caso. 
  NONE
	Nombre y dirección del transferidor		Descripción de la propiedad
	Y relación con usted. 		Fecha de la transferencia Transferida y la suma que recibiste




b. Liste todas las propiedades dentro de 10 años inmediatamente procediendo el comienzo de su caso a un fondo colocado uno mismo, o a otro recurso similar donde usted está el beneficiario.
  NONE
	Nombre del fondo de inversiones			Suma y descripción 
	O recurso similar		Fecha de la transferencia 	y suma de la propiedad o interés


11.  Cuentas financieras cerradas o canceladas
Liste todas sus cuentas finánciales e instrumentos bajo su nombre o para su beneficio cuales son cerrados, vendados, o transferidos dentro de 1 año inmediatamente procediendo el comienzo de su caso. 
  NONE
	Nombre y dirección	Tipo y numero del cuenta	Suma y fecha de 
	Del institución	y balance final	venta o cierra 	



12.  Caja de seguridad
Liste todas sus cajas de seguridad o otros métodos de depósito donde tiene o ha tenido efectivo, valores, dentro de un año inmediatamente procediendo el comienzo de su caso.
  NONE
	Nombre y dirección del		Nombre y dirección de todos 	Descripción de 	Fecha de
	Banco 		que tiene acceso 	contenido	Transferencia	




13.	Contrarresta
Liste todos sus contrarrestas hechos por cualquier acreedor, incluyendo a bancos, contra una deuda o depósito suyo dentro de 90 días procediendo el comienzo de su caso.
  NONE
	Nombre y dirección del dirección	Fecha del contra-resta       Suma de contra-resta



14.  Propiedades mantenidos por otras personas. 
Liste todas las propiedades que usted mantiene o controla que no son suyas. 
  NONE
	Nombre y dirección del propietario	Descripción y suma de la propiedad     Dirección de la propiedad




15.	Dirección previo del deudor. 
Si usted ha mudado dentro de tres años procediendo el comienzo de su caso, liste todas las residencias durante estos tres años. 
  NONE
	Dirección	Su nombre	Fechas de ocupación
16. Esposos y ex-esposos. 
Si usted vive en una estado de propiedades comunitarias, un mancomunidad, o territorio (incluyendo Alaska, Arizona, California, Idaho, Louisiana, Nevada, New México, Puerto Rico, Texas, Washington, o Wisconsin) dentro del periodo de ocho años procediendo el comienzo de su caso, identifique el nombre de su esposo(a) o cualquier ex-esposo(a) quien vive o ha vivido con usted. 
  NONE
	Nombre	




17. Información de la ambiente.
Para el propósito de esta pregunta, definiciones Aplican LAS SIGUIENTES:

"Derecho Ambiental", cualquier gobierno federal, estatal o local, ley o reglamento que regula la contaminación, la contaminación, los vertidos de sustancias peligrosas o tóxicas, residuos o material en el aire, tierra, suelo, aguas superficiales, subterráneas u otro medio, incluyendo, pero no limitado a, los estatutos o reglamentos que regulan la limpieza de estas sustancias, residuos o materiales.

"Sitio" significa cualquier lugar, instalación o la propiedad tal como se define en virtud de cualquier ley ambiental, estén o no actualmente o hayan poseído u operado por el deudor, incluyendo pero no limitado a, los sitios de disposición.
"Material peligroso" significa algo definido como residuos peligrosos, sustancias peligrosas, sustancias tóxicas, materiales peligrosos, contaminantes, o un contaminante o un término similar en virtud de una Ley de Medio Ambiente

a. Anote el nombre y dirección de cada sitio para el que recibió el aviso por escrito por una unidad gubernamental que puede ser responsable o potencialmente responsable bajo o en violación de una ley ambiental. Indicar que la unidad gubernamental, la fecha de la notificación, y, si se conoce, la Ley de Medio Ambiente:
  NONE
			Nombre Y Dirección de la 	Date	  Derecho 
	Cite Nombre Y Dirección		Unidad Gubernamental	of Notice		Ambiental




b. Lista  todos los Procedimientos Judiciales o administrativos, incluyendo los asentamientos o las Órdenes, en VIRTUD de Cualquier Legislación Ambiental Respecto a la que es usted o fue miembro. Indicar el nombre y la dirección de la Unidad Gubernamental que es parte o fue en el procedimiento, y el número de expediente.
  NONE
		Nombre Y Dirección de la 	Date	  Derecho 
	Cite Nombre Y Dirección		Unidad Gubernamental	of Notice		Ambiental







 c. Lista todos los procedimientos judiciales o administrativos, incluyendo los asentamientos o las órdenes,    en virtud de cualquier legislación ambiental respecto a la que usted es o fue miembro. Indique el nombre y la dirección de la unidad gubernamental que es o fue parte en el procedimiento, y el número de expediente.
  NONE
	Name and Address of
	Gubernamental mental 			Docket Number		Status or Disposition


18 . Naturaleza, dirección y nombre del negocio.
a. Si el deudor es un individual, liste los nombres, direcciones, números de identificación de impuestos, propósito del negocio, fechas principales y finales de todos los negocios en cual el deudor fue un oficial, director, pareja, o Gerente ejecutivo de un corporación, asociación, o empleado autonómicamente dentro de los últimos seis años antes de su caso, o en cual el deudor tenía 5 por ciento o más del voto o seguridades de equidad dentro del seis años inmediatamente procediendo el comienzo de su caso. 
Si el deudor es de una pareja, liste los nombres, direcciones, y números de identificación de impuestos, propósito del negocio, fechas principales y finales de todos los negocios in cual el deudor estaba una pareja o tenía más de 5 por ciento del voto o seguridades de equidad dentro de seis años inmediatamente procediendo el comienzo de su caso. 
Si el deudor es una corporación, liste los nombres, direcciones, números de identificación de impuestos, fechas principales y finales de todos los negocios in cual el deudor estaba una pareja o tenía más de 5 por ciento del voto o seguridades de equidad dentro de seis años inmediatamente procediendo el comienzo de su caso. 
  NONE 
			Impuestos			Fechas de operación
	Nombre		I.D. Número(EIN)	Dirección	Propósito de negocio	Comienzo y final




b. Identifique cualquier negocio listado en respuesta al pregunta “a” arriba, que es “propiedades de activo singular” definido en 11 U.S.C. § 101.
  NONE
	Nombre	Dirección			





Las preguntas siguientes, #19-25, son solo si usted es una corporación, asociación, o si usted ha estado un oficial, director, gerente ejecutivo, o propietario con más de 5 por ciento del voto en la corporación, a pesar de una pareja limitada, de una pareja; un propietario único o de cualquier otra manera autónomo. 

19.	Cuadernos, registros, declaraciones financieras: 

Liste todas sus contables y contadores, dentro de dos años inmediatamente procediendo archivando esta petición de bancarrota mantenido o vigilando los cuadernos o declaraciones financieras. 
  NONE
	Nombre y dirección 		Fechas del servicios		




b.	Liste todas las firmas y individuales quien, dentro de dos años procediendo el archivo de su caso, han auditado los cuadernos y documentos financiaros, o quien han preparado un afirmación financieros del deudor. 
  NONE
	Nombre 	Dirección	Fecha del servicios		




c. Liste todas las firmas y individuales quien estaban en posesión de sus cuadernos de horarios y documentos financieros cuando empezaron su caso. Si los documentos no son disponibles, explique por qué. 
	  NONE
	Nombre y dirección		Comentarios		


d.	Liste todas las instituciones financieras, acreedores, u otros partidos, incluyendo agencias mercantil o de cambio de cual una afirmación financiera por el deudor dentro de dos años procediendo el comienzo de su caso.
  NONE
	Nombre y dirección		Fecha		





20.  Inventarios
a.	Liste todas las fechas de los últimos dos inventarios tomado de su propiedad, el nombre de la persona que estaba vigilando el inventario, y la suma y propósito de los inventarios.
  NONE
				Suma del inventarios
	Fecha del inventario	Supervisor                                                            

b.	Liste los nombres y direcciones de la persona quien tiene los registros de ambos de los dos inventarios reportados en “a”
  NONE
	Fecha del inventario	Nombre y dirección de la persona supervisando	


21.  Parejas, oficiales, directores, y accionistas actuales. 
a.	Si su negocio es una asociación, liste el propósito y porcentaje de interés de cada persona en la asociación.
  NONE
	Nombre y dirección		Propósito del interés	Porcentaje del interés	


b.	Si su negocio es una corporación, liste todos los oficiales y directores de la corporación, y todas las accionistas quien directamente o indirectamente dueña, controla, o tiene 5% o más del voto en la corporación.
  NONE
				Propósito y porcentaje
	Nombre y dirección	Titulo		del dueño del mercado.	


22. Antiguas parejas, oficiales, directores, y accionistas. 
a.	Si su negocio es una asociación, liste todos los miembros retirada de la asociación dentro del un año inmediatamente procediendo el comienzo de su caso. 
  NONE
	Nombre y dirección			Fecha de retiración	


b.	Si su negocio es una corporación, liste todas las oficiales o directores quienes relaciones con la corporación estaba terminada dentro del una año procediendo el comienzo de su caso.
  NONE
	Nombre y dirección	Titulo		Fecha de la terminación	


23.  Retiraciones de una asociación o distribución por una corporación
Si su negocio es una asociación o corporación, liste todas las retiraciones o distribuciones acreditados o dado a una persona con información privada, incluyendo compensación en cualquier forma, y cualquier otra condición previa dentro de un año procediendo el comienzo de su caso. 
  NONE
	Nombre y dirección del		Fecha y razón	Suma de dinero y descripción	Destinatario, y relación con usted	del retiración	y valor del propiedad	



24. Grupo de consolidación de impuestos.
Si el deudor es una corporación, liste el nombre y el número de identificación de los impuestos federales de la corporación matriz de cualquier grupo consolidado por razones de impuestos de cual el deudor estaba miembro en cualquier tiempo dentro de los seis años procediendo el comienzo de su caso.
  NONE
Nombre de corporación matriz		Número de identificación de impuestos federales



25. Fondos de las pensiones.  
Si el deudor no es un individuo, liste el nombre y información y número del impuestos federales de cualquier fondo de petición de cual el deudor, como empleo, ha estado responsable para contribuyendo dentro del seis años inmediatamente procediendo el comienzo de su caso. 
  NONE
Nombre de fondo de pensión		Número de impuestos federales.   
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