OJO: Todos los formularios deberan
completarse en inglés. De lo contrario, no

se le permitira presentar sus documentos
en la Secretaria del Tribunal.

Person Filing:
(Nombre de persona)
Address (if not protected):
(Mi domicilio) (si no protegida)
City, State, Zip Code:
(ciudad, estado, codigo postal)
Telephone: / (Nimero de Tel.)
Email Address:

(Direccion de correo electronico)

Lawyer’'s Bar Number: / (NUmero de colegio abogado)
Licensed Fiduciary Number: / (Licencia nimero Fiduciario:)

Representing [ ] Self, without a Lawyer or [ ]| Attorney for [] Petitioner OR [] Respondent
(Representando  Si mismo, sin un abogado o Abogado para  Peticionante O Demandado)

SUPERIOR COURT OF ARIZONA
MARICOPA COUNTY
(TRIBUNAL SUPERIOR DE ARIZONA
CONDADO DE MARICOPA)

In the Matter of: Case Number PB:
(Asunto:) (NUumero de caso:)

RESPONSE TO COURT ACCOUNTANT
REPORT FINAL ACCOUNTING OF

A Deceased Person PERSONAL REPRESENTATIVE

(Una persona fallecida) (RESPUESTA AL INFORME DEL CONTADOR
DEL TRIBUNAL. CONTABILIDAD FINAL DEL
REPRESENTANTE PERSONAL)

State of Arizona )
County of Maricopa ) ss.
(Estado de Arizona) )
(Condado de Maricopa)) a.s.
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Case Number PB:
(NUmero de caso)

| am the person responsible for submitting the accounting. I respond under oath to the court accountant
report as follows: (Be sure to address each point raised by the court accountant or the judge in the Order.
Attach an amended accounting and supporting documents, if required. Do not attach bond, bond riders,
or proof of restricted account -- file these separately. Use additional paper if necessary.)

(Soy el responsable de la contabilidad presentada. Respondo bajo juramento al informe del contador del
tribunal como sigue. (Tenga cuidado de atender a cada uno de los puntos suscitados por el contador del tribunal o
el juez en su orden. Adjunte contabilidad revisada con documentos de apoyo si es necesario. No incluya
fianzas, ni clausulas adicionales ni prueba de contabilidad restringida — someta éstas por separado. Puede
agregar hojas aqui si es preciso.))

SIGNED:
(FIRMA:)

STATE OF
(ESTADO DE)

COUNTY OF
(CONDADO DE)

Subscribed and sworn to or affirmed before me this: by / (por)
(Jurado o aseverado ante mi en la fecha de hoy:) (date) / (fecha)

(notary seal) [ (sello notarial) Deputy Clerk or Notary Public
(Secretario Auxiliar o Notario publico)

Copy of the foregoing mailed this date: , to the following individuals at the
following addresses:
(Copia de lo que precede enviada en esta fecha: XXXX a las personas y a las direcciones que siguen:)
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