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FCSE0001S0212002 001428730400 13 06
DCSS - SOUTH MCPA
PO BOX 40458
PHOENIX, AZ 85067-0458

(602) 252-4045

CUSTODIAL TEST TEST
1901 W MADISON ST APT 00000
PHOENIX, AZ 85009-5287

October 21, 2024

Katie Hobbs
Governor

Angie Rodgers
Director

RE: CUSTODIAL TEST TEST and NONCUSTODIAL ATLAS TEST
AZCARES No.: 001428730400

Si usted necesita asistencia con la traducción de este documento, por favor llame a la oficina y pregunte por un
representante que hable español.

Acuerdo de pago
En lugar de suspensión/restricción de licencia de conducir

Yo, NONCUSTODIAL ATLAS TEST, reconozco que tengo una deuda de manutención de los niños indicados en
el número de caso referido anteriormente por la suma de $500.00 El importe adeudado es igual o mayor a seis
(6) meses de pago de manutención. Este importe surge de la información que se proporcionó a la División de
Servicios de Manutención de Menores (Division of Child Support Services, DCSS) al momento de la firma de este
acuerdo y puede cambiar si se provee información adicional.

Además de mi obligación de manutención actual de (), acepto realizar los siguientes pagos (elegir una opción):

1. ( X ) Acepto pagar una suma total de $20,000.00 de la deuda pendiente a más tardar el 01/06/2025 y
$600.00 por mes de la deuda pendiente a partir del 11/18/2024.

2. ( ) Acepto pagar una suma total de de la deuda pendiente a partir del .

Entiendo que, después de cancelar mi obligación de pagar la manutención actual, según mis circunstancias
financieras, mis pagos mensuales de la deuda pendiente pueden modificarse y ajustarse.

Entiendo y acepto que, en el caso de que incumpla los términos y condiciones del presente, la DCSS puede
tramitar la suspensión/restricción de mi licencia de conducir sin más aviso ni revisión administrativa en virtud de
los artículos 517 y 518 del título 25 de las Leyes Revisadas de Arizona (Arizona Revised Statutes, A.R.S.).

La DCSS acepta no iniciar acciones judiciales para la suspensión/restricción de mi licencia de conducir con
respecto a mi caso siempre y cuando yo efectúe los pagos de acuerdo con el presente. Entiendo que la DCSS
continuará cobrando la deuda de manutención mediante cualquier otro medio disponible, incluido interceptar mis
declaraciones de impuesto federal y estatal sobre la renta, confiscar y vender mis bienes o retener mis ingresos.

PARA EFECTUAR UN PAGO:
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Todos los pagos deben incluir el número del Sistema Automático de Localización y Rastreo de Arizona
(manutención de menores) (Arizona Tracking and Location Automated System [child support], ATLAS) y
el número de causa judicial.

Por correo:
Clearinghouse
P.O. Box 52107
Phoenix, AZ 85072-2107

Medios electrónicos: Los pagos pueden efectuarse con tarjeta de crédito o débito o cheque automático. Visite
el sitio web de la DCSS en https:\\des.az.gov.

Por teléfono: Llame al 1-866-562-0140.

Conforme a lo dispuesto por la ley, acepto notificar a la DCSS sobre todo cambio de domicilio o empleo por escrito
dentro de los cinco (5) días hábiles posteriores al cambio.

Por el presente, acepto el acuerdo de pago indicado anteriormente con mi firma a continuación.

Nombre del padre sin custodia (letra imprenta) Fecha

Nombre del padre sin custodia (firma) Fecha

Representante de la DCSS (letra imprenta) Fecha

Representante de la DCSS (firma) Fecha

Si usted tiene alguna pregunta sobre este aviso, puede comunicarse con el Servicio al Cliente de DCSS al (602)
252-4045 (dentro de Condado de Maricopa), o gratis al 1-800-882-4151, ó Servicios de TTY/TDD: 7-1-1. También
puede ponerse en contacto con nosotros por e-mail en el sitio web de DCSS en www.azdes.gov/dcss.

Equal Opportunity Employer / Program • Auxiliary aids and services are available upon request to individuals with
disabilities • To request this document in alternative format or for further information about this policy, contact the
Division of Child Support Services at (602) 252-4045; TTY/TDD Services: 7-1-1 • Disponible en español en línea
o en la oficina local.

Programa y Empleador con Igualdad de Oportunidades • Servicios y ayudantes auxiliares para personas con
discapacidades están disponibles a petición • Para obtener este documento en otro formato u obtener información
adicional sobre esta política, comuníquese con la División de Servicios de Sustento para Menores al (602)
252-4045; Servicios de TTY/TDD: 7-1-1 • Available in English online or at the local office.


