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IN THE CIRCUIT COURT OF THE NINTH JUDICIAL CIRCUIT,
IN AND FOR OSCEOLA COUNTY, FLORIDA

IN RE: THE MARRIAGE OF: - CASENO: 2021-DR-000607
MARIBEL TOMAS MENDEZ,

Petitioner/Wife,

And

- RUBIEL DE JESUS RAMIREZ,
Respondent/Husband. )

TO/PARA/A;

RUBIEL DE JESUS RAMIREZ

Calle Central Norte Poniente a la Altura de la Octava Avenida Poniente, Casa Sin Numero
Central Norte Albania Baja, Tuxtla Gutiérrez - '
Mexico City

IMPORTANT -

A lawsuit has been filed against you, You have 20 calendar days after this summons is
served on you to file a written response to the attached complaint/petition with the clerk of this
circuit court, located at: Osceola County Courthonse, Domestic Relations Division, 2
Courthouse Square, Kissimmee, FL. 34741, A phone call will not protect you. Your written
response, including the case number given above and the names of the parties, must be filed if you
-want the Court to hear your side of the case. . '

If you do ot file your written response on time, you may lose the case, and your
wages, money, and property may be taken thereafter without further warning from the
Court. There are other legal requirements. You may want to call an attorney right away. If you
do not know an attorney, you may call an attorney referral service or a legal aid office (listed in
the phone book).

If you choose to file a written response yourself, at the same time you file your written
response to the Court, you must also mail or take a copy of your written response to the party
serving this summons at: '

Name and address of party setving summons:

LAURA L. STERLING, ESQUIRE
200 South Semoran Boulevard




Orlando, Florida 32807

Copies of all court documents in this case, including orders, are available at the Clerk
of the Circuit Court's office. You may review these documents, upon request.

You must keep the Clerk of the Circuit Court's office notified of your cuwrrent address.
(You may file Notice of Current Address, Florida Supreme Court Approved Family Law
Form 12.915.) Future papers in this lawsuit will be mailed to the address on record at the
clerk's office.

WARNING: Rule 12.285, Florida Family Law Rules of Procedure, requires certain
automatic disclosure of documents and information. Failure to comply can result in
sanctions, including dismissal or striking of pleadings.

IMPORTANTE

Usted ha sido demandado legalmente. Tiene veinte (20) dias, contados a partir del recibo
de esta notificacion, para contestar la demanda adjunta, por escrito, y presentatla ante este tribunal,
Localizado en Osceola County Courthouse, Domestic Relations Division, 2 Courthouse Square,
Kissimmee, FL. 34741. Upa Ilamada telefonica no lo protegera. Si usted desea que el tribunal
considere su defensa, debe presentar su respuesta por escrito, incluyendo el numero del caso y los
nombres de las partes interesadas. Si usted 1o contesta 1a demanda a tiempo, pudiese perder el
caso y podria ser despojado de sus ingresos y propiedades, o privado de sus derechos, sin previo
aviso del tribunal. Existen otros requisitos legales. Silo desea, usted puede consultaraun abogado
inmediatamente. Sino conoce & un abogado, puede llamar a una de las oficinas de asistencia legal
que aparecen en la guia telefénica,

Si desea responder & la demanda por su cuenta, al mismo tiempo en que presente su
respuesta ante €] tribunal, usted debe enviar por correo o entregar una copia de su respuesta a Ia
persona denominada abajo.

Si usted elige preséntar personalmente una respuesta por escrito, en el mismo momento
que usted presente su respuesta por escrito al Tribunal, usted debe enviar por correo o llevar una
copia de su respuesta por escrito a Ia parte entregando esta orden de comparencencia a;

Nombre y direccion de la parte que entrega 1a orden de comparencencia; LAURA L. STERLING,
ESQUIRE, 200 South Semoran Boulevard, Orlando, Florida 32807. )

Copias de todos los documentos judiciales de este caso, incluyendo las ordenes, estan
disponibles en la oficina del Secretario de Juzgado del Circulto [ Osceola County
Courthouse, Domestic Relations Division, 2 Courthouse Square, Kissimmee, FL 34741 ].
Estos documentos pueden ser revisados a su solicitud. -
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Usted debe de mantener informada a Ia oficina del Secretario de Juzgado del Circuito de su
direccion actual, (Usted pueds presentar el Formulario: Ley de Familia de 1a Florida 12.915,
[Florida Supreme Court Approved Family Law Form 12.915], Notificacion de la Direccion
Actual [Notice of Current Address].) Los papeles que se presenten en el futiro en esta
demanda judicial seran enviados por correo a la direccion que este registrada en la oficina
del Segretario,

ADVERTENCIA: Regla 12.285 (Rule 12.285), de las Reglas de Procedimiento de Ley
de Familia de Ia Florida [Florida Family Law Rules of Procedure], requiere clerta revelacion
automatica de documentos ¢ informacion. El incumplimiento, puede resultar en sanciones,
incluyendo la desestimacion o anulacion de los alegatos. ‘

. IMPORTANT

Des poursuites judiciaries ont ete enfreprises contre vous, Vous avez 20 jours consecutifs
& partir de la date de l'assignation de cette citation pour deposer une reponse ecrite a la plainte ci-
jointe aupres de oe tribunal. Osceola County Courthouse, Domestic Relations Division, 2
Courthouse Square, Kissimmee, FL. 34741, Un simple coup de telephone est insuffisant pour vous
proteger; vous etes obliges de deposer votre reponse ecrite, avec mention du numero de dossier ci-
dessus et du nom des parties nommees ici, si vous souhaitez que le tribunal entende votre cause.
Si vous ne deposez pas votre reponse ecrite dans le delai requis, vous risquez de perdre la cause
ainsi que votre salaire, votre argent, et vos biens peuvent etre saisis par Ia suite, sans aucun preavis
ulterieur du tribunal.” I y a d'autres obligations juridiques et vous pouvez requerir les services
immediats d'un avocat. Si vous ne connaissez pas d'avocat, vous pourriez telephoner a un service
de reference d'avocats ou a un bureau d'assistance juridique (figurant a I'annuaire de-telephones),

Si vous choisissez de deposer vous-meme une reponse ecrite, il vous faudra egalement, en
meme temps que cette formalite, faire parvenir ou expedier une copie au carbone ou une
photocopie de votre reponse ecrite a la partie qui vous depose cette citation. .

Nom et adresse d Ia partie qui depose cette citation: LAURA L. STERLING, ESQUIRE, 200
South Semoran Boulevard, Orlando, Florida 32807,

- Les photocopies de tous les documents tribunals de cette cause, y compris des arrets, -
sont disponible au bureau du greffier. Vous pouvez revue ces documents, sur demande.

Il faut aviser le greffier de votre adresse actuelle, (Vous pouvez deposer Florida
Supreme Court Approved Family Law Form 12.915, Notice of Current Address.) Les
documents de I'avenir de ce proces seront envoyer a I' adresse que vous donnez au bureau
du greffier,

ATTENTION: La regle 12.285 des regles de procedure du droit de la famille de la
Floride exige qne I'on remette certains renseignements et certains documents a Ia partie
adverse. Tout refus de les fournir pourra donner liea a des sanctions,.y compris le rejet ou
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Ia suppression d'un ou de plusicurs actes de procedure,
THE STATE OF FLORIDA

TO EACH SHERIFF OF THE STATE: You are commanded to serve this summons
and a copy of the complaint in this lawsuit on the above-named person.

DATED: Y/j ;70%// ek St s, Gt e i o

OFTI-IBCIR

(SEAL)
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IN THE CIRCUIT COURT OF THE NINTH JUDICIAL CIRCUIT,
IN AND FOR OSCEOLA COUNTY, FLORIDA

IN RE: MARRIAGE OF

MARIBEL TOMAS MENDEZ,

Petitioner/Wife,
Case No.:

And

RUBIEL DE JESUS RAMIREZ,
Respondent/Husband.
/

PETITION FOR DISSOLUTION OF MARRIAGE WITH MINOR CHILDREN
AND OTHER RELIEF

COMES NOW, Petitioner/Wife, MARIBEL TOMAS MENDEZ, by and through the
undersigned attorney, files this Petition for Dissolution of Marriage with Minor Children and Other
Relief and states as follows:

1. Action for Dissolution of Marriage.

This is an action for dissolution of the bonds of marriage between the parties in the above-
styled cause, specifically Petitioner/Wife, MARIBEL TOMAS MENDEZ, born March 29,1993
hereinafter called "Wife," and Respondent/Husband RUBIEL DE JESUS RAMIREZ, born
October 21, 1983 hereinafter called "Husband." Completed Notice of Social Security Number
forms are attached or were previously filed with this Court.

2. Jurisdiction and Venue.

The Wife has been a resident of Florida for more than six (6) months prior to the filing of
this Petition. Venue is proper in this circuit because Osceola County is where the Petitioner resides.

3. Marriage Statistic.
The parties were duly married to each other on June 27, 2015 in Chiapas, México.

4. Date of Separation.
The parties were separated on or about September 15, 2017.

5. Grounds.



The marriage of the parties is irretrievably broken.

6. Military Status.

Both parties are over the age of eighteen (18) years and neither party is, nor within a period
of thirty (30) days immediately prior to this date has been, enlisted in the military service of the
United States as defined by the Service Members Civil Relief Act of 2003.

7. Children Involved In This Action.

There are two children born of marriage.

The minor children common to both parties are:

Name: Jireh de Jesus Ramirez Tomas

Place of Birth: Chiapas, MX
Birth date: April 13, 2011

Sex: Male

Name: Miriam Karime Ramirez Tomas
Place of Birth: Chiapas, MX
Birth date: December 7, 2014

Sex: Female

The Wife is currently pregnant. However, the Husband is not the biological father of said
child. The biological father of the child is Marco Antonio Aguilar.

A completed Family Law Financial Affidavit, Florida Family Law Rules of Procedure Form
12.902(b) or (c) is filed.

8. Uniform Child Custody Jurisdiction and Enforcement Act.

Children residence for the last 5 years: Jireh de Jesus Ramirez Tomas and Miriam Karime

Ramirez Tomas
Dates (from/to) | Address (including | Name and Present Address of Relationship
city and state) where | Person Children Lived With to Children
children lived
April 13,2011 to | Calle Central Albania Maribel Tomas Méndez Mother and
November 2017 Baja #3, Chiapas, 5000 Greenway Rd, Kissimmee, Father
México FL 34746 and Rubiel De Jesus

Ramirez Calle Central Albania
Baja #3, Chiapas, México




November 2017 | S/N Barrio Savinito, Maribel Tomas Méndez Mother
to April 2018 Chiapas, México 5000 Greenway Rd, Kissimmee,
FL 34746
April 25,2018 to | Shelter in Querétaro, Maribel Tomas Méndez Mother
May 20, 2018 México 5000 Greenway Rd, Kissimmee,
FL 34746
May 20, 2018 Central Blvd. Canciin, Maribel Tomas Méndez Mother
June 15, 2018 Quintana Roo, México | 5000 Greenway Rd, Kissimmee,
FL 34746
June 15,2018 to | 5000 Greenway Rd, Maribel Tomas Méndez Mother
Current Kissimmee, FL 34746 | 5000 Greenway Rd, Kissimmee,
FL 34746

Participation in custody proceedings:

I HAVE NOT participated as a party, witness, or in any capacity in any other litigation or
custody proceeding of Divorce and Custody, concerning custody of the children subject to this

proceeding.
Information about custody proceedings:

IDONOT HAVE INFORMATION about custody proceeding pending in Osceola County,
concerning the children subject to this proceeding.

Persons not a party to this proceeding:

I DO NOT KNOW OF ANY PERSON not a party to this proceeding who has physical
custody or claims to have custody or visitation rights with respect to any child subject to this

proceeding.
Knowledge of prior child support proceedings:

The children described in this affidavit are not subject to existing child support orders in this
or any state or territory.

9. Present Care for the Children.
At this time, the responsibility for the children is being exercised by the Wife.

10. Requested Parental Responsibility.

Wife would like to share the responsibility over the two minor children with the Husband.



11.  Parenting Plan/Time Sharing

The parties should be ordered to comply with the terms of a parenting plan for time sharing
of the children.

12. Support of Children.

The Court should provide for the support of the minor children of the parties as provided
by the applicable Florida Statutes.

13.  Equitable Distribution.

The parties have accumulated certain property and liabilities during the course of their
marriage. There is justification for the court to equitably divide these assets and liabilities between
the parties so as to achieve an equitable distribution of the assets and liabilities and to ensure that
the support needs of the parties are furthered.

14. Dependency Exemptions.

Wife will claim the dependency exemption for the minor children every year,
beginning with 2020.

15.  Attorney's Fees and Costs.

Wife has employed LAURA L. STERLING, ESQUIRE to represent her in this action and
has agreed to pay a reasonable attorney's fee, cost, and suit money for this representation. Wife
needs contribution for attorney’s fees from Husband.

WHEREFORE, Wife, MARIBEL TOMAS MENDEZ respectfully requests that this Honorable
Court:

A. Award Wife the relief sought herein and dissolve the marriage of the parties.

B. Award shared parental responsibility for the minor children to Wife and Husband,
pursuant to the applicable Florida Statutes.

C. Order the parties to comply with the terms of a parenting plan for time sharing of
the children.

D. Award support of the minor children of the parties as provided by the applicable
Florida Statutes.

E. Grant an equitable distribution of the assets and liabilities that each of the parties



acquired during or as a result of this marriage, making use of all appropriate remedies, giving due
regard to the applicable factors set forth in Florida Statutes.

F.  Allow Wife to claim the dependency exemption for the minor children beginning with
2020.

G.  Order Husband to pay Wife’s attorney’s fees.

H.  Grant any other relief that the court deems just and proper.

L —— o —/
MARIBEL TOMAS MENDEZ
Petitioner/wife

STATE OF FLORIDA )
)
)

COUNTY OF Omng.

SWORN TO AND SUBSCRIBED before me, this /9 day of chucg, 2021, by
Petitioner/Wife, MARIBEL TOMAS MENDEZ, who is personally known to me or who has

produced a Florida driver's license as identification. p % ,
R T S . . '/w\ M

USARATHER ]

Wity
SVARY 8 "

IR %W' a Notary Public - State of Florida
3

s,
Yo%

® NOTARY PUBLIC
o ‘2 Commission # GG 056987

omO‘S S My Comm. Expires Apr 15, 2021 f
Bonded mrough Nanunal Nolary Assn

Uiy
S S

witeeg,,
SHhex
%’s bl

lu

e
S

4,

&

[Print, type or stamp commissioned name of notary
or deputy clerk.]

Respectfully submitted,

By:/s/Laura L. Sterling, Esquire
LAURA L. STERLING, ESQUIRE

Florida Bar No. 14775

200 South Semoran Boulevard
Orlando, Florida 32807

Tel. (407) 545-4747

Fax (407) 442-3688

E-Mail: laura@maryvisa.com
Attorney for Petitioner/Wife



IN THE CIRCUIT COURT OF THE NINTH JUDICIAL CIRCUIT,
IN AND FOR OSCEOLA COUNTY, FLORIDA

IN RE: MARRIAGE OF

MARIBEL TOMAS MENDEZ,

Petitioner/Wife,
Case No.:

And

RUBIEL DE JESUS RAMIREZ,
Respondent/Husband.
/

PETITIONER’S NOTICE OF SOCIAL SECURITY NUMBER

Comes now, Petitioner, MARIBEL TOMAS MENDEZ, by and through her
undersigned attorney and certifies that I have no social security number my date of birth is

March 29, 1993.

This notice is being filed in dissolution of marriage case in which the parties have minor
children. The minor children’s names, dates of birth, and social security numbers are:

Name: Jireh de Jesus Ramirez Tomas
Place of Birth: Chiapas, MX

Birth date: April 13, 2011

Sex: Male

Social Security Number: N/A

Name: Miriam Karime Ramirez Tomas
Place of Birth: Chiapas, MX

Birth date: December 7, 2014

Sex: Female

Social Security Number: N/A

I understand that I am swearing or affirming under oath to the truthfulness of the claims
made in this affidavit and that the punishment for knowingly making a false statement includes

fines and/or imprisonment.

Dated: !\'\ ‘5]‘ 267




MARIBEL TOMAS MENDEZ
Petitioner/Wife

STATE OF FLORIDA
COUNTY OF N

SWORN TO AND SUBSCRIBED before me, this Z 6 day of ¢ EMM_I:Q 2021.
by Petitioner/Wife, MARIBEL TOMAS MENDEZ, who is personally known to me or who has

produced ula ID (ard as identification.

AP ATHER /s/ Laura L. Sterling, Esquire
: ida [( LAURA L. STERLING, ESQUIRE

. Motary Public - State of Florida R
Comiission # GG 0569%2‘ K FL BarNo: 14775
S My Comm. Expires Apr 15 Y .
b 0*\ Boﬁdedlhrough Nauonal Nolary Assn. | Teruya & Sterling, P.A.
B 200 S. Semoran Boulevard
Orlando, FL 32807
Telephone (407) 545-4747
Email: Laura@Maryvisa.com

Attorney for Petitioner/Wife
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IN THE CIRCUIT COURT OF THE NINTH JUDICIAL CIRCUIT,

IN AND FOR OSCEOLA COUNTY, FLORIDA
Case No.:
Division:
MARIBEL TOMAS MENDEZ
Petitioner,

and

RUBIEL DE JESUS RAMIREZ
Respondent.

FAMILY LAW FINANCIAL AFFIDAVIT (SHORT FORM)
(Under $50,000 Individual Gross Annual Income)

I, {full legal name}MARIBEL TOMAS MENDEZ , being sworn, certify that the following
information is true:
My Occupation: HOUSWIFE Employed by:

Business Address:
Pay rate: $ _O (TJevery week (] every other week [] twice a month [_] monthly

[Jother:

[ check here if unemployed and explain on a separate sheet your efforts to find employment.

SECTION I. PRESENT MONTHLY GROSS INCOME:

All amounts must be MONTHLY. See the instructions with this form to figure out money amounts for
anything that is NOT paid monthly. Attach more paper, if needed. Items included under “other” should
be listed separately with separate dollar amounts.

1. $0 Monthly gross salary or wages
y Monthly bonuses, commissions, allowances, overtime, tips, and similar payments
3. 0 Monthly business income from sources such as self-employment, partnerships, close

corporations, and/or independent contracts (gross receipts minus ordinary and necessary
expenses required to produce income) (Attach sheet itemizing such income and expenses.)

4. 0 Monthly disability benefits/SSI
5. 0 Monthly Workers’ Compensation
6. 0 Monthly Unemployment Compensation
7. 0 Monthly pension, retirement, or annuity payments
g. 0 Monthly Social Security benefits
9. 0 Monthly alimony actually received (Add 9a and 9b)
9a. From this case: $ 0
9b. From other case(s): 0
10. 0 Monthly interest and dividends
11. 0 Monthly rental income (gross receipts minus ordinary and necessary expenses

Florida Family Law Rules of Procedure Form 12.902(b}, Family Law Financial Affidavit (Short Form) (01/15)



required to produce income) {Attach sheet itemizing such income and expense items.)

12, 0__ Monthly income from royalties, trusts, or estates
13. 90 Monthly reimbursed expenses and in-kind payments to the extent that they
reduce personal living expenses
14. 0 Monthly gains derived from dealing in property (not including nonrecurring gains)
15. 0 Any other income of a recurring nature (list source)
16.
17. 80 TOTAL PRESENT MONTHLY GROSS INCOME (Add lines 1-16)
PRESENT MONTHLY DEDUCTIONS:
18. $0 Monthly federal, state, and local income tax (corrected for filing status and allowable
dependents and income tax liabilities)
a. Filing Status
b. Number of dependents claimed
19. 0 Monthly FICA or self-employment taxes
20. 0 Monthly Medicare payments
21. 0 Monthly mandatory union dues
22. 0 Monthly mandatory retirement payments
23. 0 Monthly health insurance payments (including dental insurance), excluding portion
paid for any minor children of this relationship
24. 9 Monthly court-ordered child support actually paid for children from another
relationship
25. 0 Monthly court-ordered alimony actually paid (Add 25a and 25b)
25a. from this case: S
25b. from other case(s):$
26. $9 TOTAL DEDUCTIONS ALLOWABLE UNDER SECTION 61.30, FLORIDA STATUTES
(Add lines 18 through 25).
27. $0 PRESENT NET MONTHLY INCOME (Subtract line 26 from line 17)

Florida Family Law Rules of Procedure Form 12.902(b), Family Law Financial Affidavit (Short Form)(01/15)



SECTION Il. AVERAGE MONTHLY EXPENSES
Proposed/Estimated Expenses. If this is a dissolution of marriage case and your expenses as listed
below do not reflect what you actually pay currently, you should write “estimate” next to each amount

that is estimated.

A. HOUSEHOLD:

Mortgage or rent $0 E. OTHER EXPENSES NOT LISTED ABOVE
Property taxes so Clothing $0
Utilities S0 Medical/Dental (uninsured)  $.0
Telephone S0 Grooming S0
Food 50 Entertainment S0
Meals outside home $0 Gifts S0
Maintenance/Repairs $0 Religious organizations $0
Other: $0 Miscellaneous $0
Other: S0

B. AUTOMOBILE S0
Gasoline $0 $0
Repairs $0 $0
Insurance $90 S0

$0
C. CHILD{REN)'S EXPENSES
Day care S0
Lunch money $0 F. PAYMENTS TO CREDITORS
Clothing $0 CREDITOR: MONTHLY
Grooming $0 PAYMENT
Gifts for holidays S0 S0
Medical/Dental (uninsured) $ 0 S0
Other: $0 S0

$0
D. INSURANCE , S0
Medical/Dental (if not listed on S0
lines 23 or 45) $o 590
Child{ren)’s medical/dental so S0
Life S0 $0
Other: $0 $9

$0

Florida Family Law Rules of Procedure Form 12.902(b), Family Law Financial Affidavit (Short Form) (01/15)



A\

28. $0 TOTAL MONTHLY EXPENSES {add ALL monthly amounts in A through F above)

SUMMARY

29. $0 TOTAL PRESENT MONTHLY NET INCOME (from line 27 of SECTION I. INCOME)

30. $0 TOTAL MONTHLY EXPENSES (from line 28 above)

31. 0 SURPLUS (If line 29 is more than line 30, subtract line 30 from line 29. This is the amount
of your surplus. Enter that amount here.)

32. (80 ) (DEFICIT) (If line 30 is more than line 29, subtract line 29 from line 30. This is the amount
of your deficit. Enter that amount here.)

SECTION IIl. ASSETS AND LIABILITIES

Use the nonmarital column only if this is a petition for dissolution of marriage and you believe an item
is “nonmarital,” meaning it belongs to only one of you and should not be divided. You should indicate
to whom you believe the item(s) or debt belongs. (Typically, you will only use this column if
property/debt was owned/owed by one spouse before the marriage. See the “General Information for
Self-Represented Litigants” found at the beginning of these forms and section 61.075(1), Florida
Statutes, for definitions of “marital” and “nonmarital” assets and liabilities.)

A. ASSETS:

Cash (on hand) $

Cash (in banks or credit unions)

Stocks, Bonds, Notes

Real estate: (Home)

(Other)

Automobiles

Qther personal property

Retirement plans (Profit Sharing, Pension, IRA, 401(k}s, etc.)

Other

Check here if additional pages are attached.

Florida Family Law Rules of Procedure Form 12.902(b), Family Law Financial Affidavit (Short Form)
(01/15)



il

B. LIABILITIES:

Mortgages on real estate: First mortgage on home $
Second mortgage on home

Other mortgages

Auto loans

Charge/credit card accounts

Other

C. CONTINGENT ASSETS AND LIABILITIES:

INSTRUCTIONS: [f you have any POSSIBLE assets (income potential, accrued vacation or sick leave,
bonus, inheritance, etc.) or POSSIBLE liabilities (possible lawsuits, future unpaid taxes, contingent tax
liabilities, debts assumed by another), you must list them here.

Total Contingent Assets $

Total Contingent Liabilities S

Florida Family Law Rules of Procedure Form 12.902(b), Family Law Financial Affidavit (Short Form)
(01/15)



SECTION IV. CHILD SUPPORT GUIDELINES WORKSHEET
(Florida Family Law Rules of Procedure Form 12.902(e), Child Support Guidelines Worksheet, MUST be
filed with the court at or prior to a hearing to establish or modify child support. This requirement cannot

be waived by the parties.)

Check one only]
] A Child Support Guidelines Worksheet IS or WILL BE filed in this case. This case involves the

establishment or modification of child support.
A Child Support Guidelines Worksheet IS NOT being filed in this case. The establishment or

modification of child support is not an issue in this case.

I certify that a copy of this document was [check all used]: {__le-mailed [ ] mailed {__] faxed
D hand delivered to the person(s) listed below on {date}

Other party or his/her attorney:
Name:
Address:
City, State, Zip:
Fax Number:
E-mail Address(es):

1 understand that | am swearing or affirming under oath to the truthfulness of the claims made in this
affidavit and that the punishment for knowingly making a false statement includes fines and/or

imprisonment.

owes_1[1.5)2021

Signature of Party

printed Name: _ {V1G.v1 be ! Tomas menc{é?—
Address: _ S 050 Hrhiscug

City, State, Zip: _K ;/SS1mm€¢ L 3“}‘7‘/(4

Fax Number:
E-mail Address(es):

STATE OF FLORI
COUNTY OF @5@ L

O
Sworn to or affirmed and signed before me on _} 1 l ¢ by ”)Q 4 léé/ OMéf ﬂ7€ '10& z

., LIS P ATHER g
°«“§ Notary PuLlic - State of Florida f
',. % :: Commission # GG 056987 |
/ ,‘lfomo‘: * My Comm. Expires Apr 15, 2021 ¢
- _ ‘Bonded lhrough Nanona! NolaryAssn ‘3
S z={Print, type, or stamp commissioned

name of notary or deputy clerk.]

Personally known
Produced identification
Type of identification produced F)dﬂ)lfm&@\
Considar T Cadd

Florida Family Law Rules of Procedure Form 12.902(b), Family Law Financial Affidavit (Short Form)
(01/15)



IF A NONLAWYER HELPED YOU FILL OUT THIS FORM, HE/SHE MUST FILL IN THE BLANKS BELOW:
[fill in all blanks] This form was prepared for the: {choose only one} {__JPetitioner [JRespondent
This form was completed with the assistance of:

{name of individual}

{name of business}
{address}

{city} ,{state} {telephone number}

Florida Family Law Rules of Procedure Form 12.902(b), Family Law Financial Affidavit (Short Form)
(01/15)



EN LA CORTE DEL NOVENO CIRCUITO JUDICIAL,
EN Y PARA EL CONDADO DE OSCEOLA, FLORIDA

EN RE: EL MATRIMONIO DE

MARIBEL TOMAS MENDEZ,
Peticionaria/Esposa, )
Y Num de Caso

RUBIEL DE JESUS RAMIREZ
Respondiente/Esposo

/

PETICION DE DISOLUCION DE MATRIMONIO CON NINOS MENORES
Y OTRAS SANCIONES

SE PRESENTA AHORA, la Peticionaria/Esposa, MARIBEL TOMAS MENDEZ, en y a través del abogado firmante,
radica esta Peticion de Disolucion de Matrimonio con nifios menores y Otras Sanciones e indica a continuacién:

1. Proceso de Disolucién de Matrimonio

Este es un proceso de disolucién de los lazos de matrimonio entre las partes arriba mencionadas, especificamente
Peticionaria/Esposa, MARIBEL TOMAS MENDEZ, nacida el 29 de Marzo de 1993 de ahora en adelante llamada
“Esposa” y el Respondiente/Esposo RUBIEL DE JESUS RAMIREZ, nacido el 21 de Octubre de 1983 de ahora en

adelante llamado “Esposo”. La forma adjunta de Notificacion del numero de Seguro Social esta adjunta o fue
previamente radicada con esta Corte.

2. Jurisdiccidn y Sede

La Esposa ha sido residente de Florida por mas de seis (6) meses con anterioridad a la radicacion de esta Peticion. La
sede es propia en este circuito porque el Condado de Osceola es donde la Peticionaria reside.

3. Estadistica del Matrimonio

Las partes entraron en matrimonio uno con el otro el 27 de Junio de 2015 en Chiapas, Mexico.
4. Fecha de la Separacion

Las partes se separaron en o alrededor del 15 de Septiembre de 2017.

5. Motivos

El matrimonio entre las partes esta irremediablemente roto.

6. Situacién Militar

Ambas partes son sobre los dieciocho (18) anos de edad y ninguna de las partes es, ni dentro del periodo de treinta
(30) dias inmediatamente anterior a esta fecha, se ha enlistado en el servicio militar de los Estados Unidos segln se
define por el Acta de Ayuda Civil para Miembros del Servicio del 2003.

7. Nifios Envueltos en este Proceso

Hay dos nifios nacidos en el matrimonio,



Los nifios menores comunes a ambas partes son:

Nombre: Jireh de Jesus Ramirez Tomas
Lugar de Nacimiento: Chiapas, MX

Fecha de Nacimiento: 13 de Abril del 2011
Sexo: Varén

Nombre: Miriam Karime Ramirez Tomas

Lugar de Nacimiento: Chiapas, MX

Fecha de Nacimiento: 7 de Diciembre del 2014
Sexo: Hembra

La Esposa esta embarazada actualmente. Sin embargo, el Esposo no es el padre bioldgico de ese nifio. El padre
bioldgico del nifio es Marco Antonio Aguilar.

La Forma completada de Declaracion Jurada Financiera de Derecho de Familia Formulario 12.902(b) o (c), de Reglas
de Procedimiento de Derecho de Familia de Florida esta radicada.

8. Acta para Enforzar la Jurisdiccidon Uniforme de Custodia de Menores

Residencia de los nifios por los pasados 5 anos: Jireh de Jesus Ramirez Tomas y Miriam Karime Ramirez Tomas

Fechas (desde/hasta) Direccion (incluyendo la Nombre y Presente Relacién con los Nifios
ciudad y estado) donde los | Direccion de la Persona
nifios han vivido con quien los nifios han

vivido
13 de Abril de 2011 a Calle Central Albania Baja | Maribel Tomas Mendez Madre y Padre
Noviembre 2017 #3, Chiapas, Mexico 5000 Greenway Road,

Kissimmee, FL 34746y

Rubiel De Jesus Ramirez

Calle Central Albania Baja

#3, Chiapas, Mexico
Noviembre de 2017 a Abril | S/N Barrio Savinito, Maribel Tomas Mendez Madre
de 2018 Chiapas, Mexico 5000 Greenway Road,

Kissimmee, FL 34746
25 de Abril del 2018 al 20 | Albergue en Queretaro, Maribel Tomas Mendez Madre
de Mayo del 2018 Mexico 5000 Greenway Road,

Kissimmee, FL 34746
20 de Mayo del 2018 al 15 | Central Blvd, Cancun, Maribel Tomas Mendez Madre
de Junio del 2018 Quintana Roo, Mexico 5000 Greenway Road,

Kissimmee, FL 34746
15 de Junio del 2018 al 5000 Greenway Road, Maribel Tomas Mendez Madre
Presente Kissimmee, FL 34746 5000 Greenway Road,

Kissimmee, FL. 34746

Participacion en procesos de Custodia:

YO NO HE participado como parte, testigo, o en ninguna posicion en ninguna otra litigacién o proceso de
Divorcio y Custodia, concerniente a los nifios mencionados en este proceso.

Informacidn sobre procesos de Custodia:




YO NO TENGO NINGUNA INFORMACION sobre algtin proceso de custodia pendiente en el Condado de Osceola,
concerniente a los nifios mencionados en este proceso.

Personas aparte de las partes en este Proceso:

YO NO TENGO CONOCIMIENTO DE NINGUNA PERSONA que no sean las partes en este proceso que tenga
custodia fisica o reclame tener custodia o derechos de visita con respecto a cualquiera de los nifios mencionados

en este proceso.
Conocimiento de algin Proceso de Manutencién Anterior:

Los nifios descritos en esta declaracién no son parte de ninguna orden existente de manutencién en este o algin
otro estado o territorio.

9. Presente Cuidado para los Niiios

En este momento, la responsabilidad de los nifios esta siendo ejecutada por la Esposa.

10. Responsabilidad de Parentaje Solicitada

La Esposa desearia compartir la responsabilidad sobre los dos nifios menores con el Esposo.

11. Plan de Parentaje/Tiempo Compartido

Las partes deben ser ordenadas el cumplimiento con los términos de un plan de parentaje con tiempo compartido
para los nifios.

12. Mantenimiento de los Nifios

La Corte debera proveer para el mantenimiento de los nifios menores de las partes segtin es proveido por los
Estatutos de Florida que apliguen.

13. Distribucion Equitativa

Las partes han acumulado ciertas propiedades y deudas durante el curso del matrimonio. Hay justificacion de la
Corte para dividir equitativamente estas propiedades y deudas entre las partes para asi llegar a una distribucién
equitativa de propiedades y deudas y asegurar la necesidad de mantenimiento de las partes en el futuro.

14. Exencion por Dependientes

La Esposa reclamara la exencidn por dependientes de los nifios menores cada afio comenzando en el 2020.

15. Costos de Abogado y Costas

La Esposa ha contratado a Laura L. Sterling, Abogado para representarla en este proceso y ha acordado el pagar
gastos razonables, costos, y dineros propios para esta representacién. La Esposa necesita la contribucién del Esposo

para estos gastos de abogado.

POR LO TANTO, la Esposa, MARIBEL TOMAS MENDEZ, respetuosamente solicita que esta Honorable Corte:

A. Otorgue a la Esposa las sanciones aqui contenidas y disuelva el matrimonio entre las partes.
B. Otorgue la responsabilidad compartida para los nifios menores a la Esposa y el Esposo, de acuerdo a los
aplicables Estatutos de Florida.



C. Ordenar a las partes el cumplimiento con los términos del plan de parentaje para el tiempo compartido con los
ninos.
D. Otorgar mantenimiento para los nifios menores de las partes seglin se provee por los aplicables Estatutos de

Florida.
E. Asignar una distribucidn equitativa de las propiedades y deudas que cada una de las partes ha adquirido durante
o como resultado del matrimonio, haciendo el uso apropiado de remedios, dando parte a los factores aplicables
en los Estatutos de Florida.
Permitir a la Esposa la exencidn de dependientes para los nifios menores comenzando en el 2020.
Ordenar al Esposo el pagar a la [:sposa costos de abogado.
H. Otorgar alguna otra sancion que la corte estime justa y propia.

o m

(firma) Maribel Tomas Mendez
Peticionario/Esposa

Estado de Florida )
)
Condado de Orange )

Jurado y firmado ante mi, este dia 15 de Enero de 2021, por la Peticionaria/Esposa, Maribel Tomas Mendez, quien es
personalmente conocida por mi o ha proveido una licencia de conducir de Florida como identificacion.

(firma) Notary Public
{sello) Imprima, Escriba o Estampe el sello de comisién con el nombre
del notario o secretario asignado.

Respetuosamente sometido,

Por: /s/Laura L. Sterling, Abogado
LAURA L. STERLING, ABOGADO
Num del Florida Bar 14775

200 South Semoran Boulevard
Orlando, Florida 32807

Tel (407) 545-4747

Fax (407) 442-3688

Email: laura@maryvisa.com
Abogado de la Peticionaria/Esposa




EN LA CORTE DEL NOVENO CIRCUITO JUDICIAL,
EN Y PARA EL CONDADO DE OSCEOLA, FLORIDA

EN RE: EL MATRIMONIO DE
MARIBEL TOMAS MENDEZ,

Peticionaria/Esposa,
Y Num de Caso

RUBIEL DE JESUS RAMIREZ
Respondiente/Esposo

/

NOTIFICACION DEL NUMERO DE SEGURO SOCIAL DE LA PETICIONARIA

Se presenta ahora, la Peticionaria, MARIBEL TOMAS MENDEZ, en y a través del abogado firmante y certifica que
Yo no tengo ningun numero de seguro social mi fecha de nacimiento es el 29 de Marzo de 1993.

Esta notificacion esta siendo radicada en un caso de disolucién de matrimonio en donde las partes tienen nifios
menores. Los nombres, fechas de nacimiento y niimeros de seguro social de los nifios menores son:

Nombre: lJireh de Jesus Ramirez Tomas
Lugar de Nacimiento: Chiapas, MX

Fecha de Nacimiento: 13 de Abril de 2011
Sexo: Varén

Numero de Seguro Social: N/A

Nombre: Miriam Karime Ramirez Tomas
Lugar de Nacimiento: Chizpas, M¥

Fecha de Nacimiento: 7 de Diciambre de 2014
Sexo: Hembra

Numero de Seguro Social: N/A

Yo entiendo que yo estoy jurando o afirmando bajo juramento a la verdad de estas reclamaciones hechas en esta
declaracién y que la multa por dar falso testimonio a conciencia incluye multa y/o encarcelamiento.

Fecha: 01/15/2021
(firma) Maribel Tomas Mendez

Peticionario/Esposa
Estado de Florida )
Condado de Orange )

Jurado y firmado ante mi, este dia 15 de Enero de 2021, por la Peticionaria/Esposa, Maribel Tomas Mendez, quien es
personalmente conocida por mi o ha proveido tarjeta de identificacion consular de Guatemala como identificacién.

(firma) Notary Public
(selio) Imprima, Escriba o Estampe el sello de comisién con el hombre
del notario o secretario asignado.
Respetuosamente sometido,
Por: /s/Laura L. Sterling, Abogado
LAURA L. STERLING, ABOGADO
Num del Florida Bar 14775
200 South Semoran Boulevard
Orlando, Florida 32807



Tel (407) 545-4747
Fax (407) 442-3688

Email: Jaura@maryvisa.com
Abogado de la Peticionaria/Esposa



EN LA CORTE DEL NOVENO CIRCUITO JUDICIAL ,
EN Y PARA EL CONDADO DE OSCEOLA, FLORIDA

Caso No.:
Divisién:
MARIBEL TOMAS MENDEZ,
Peticionaria/Esposa,
Y Num de Caso
RUBIEL DE JESUS RAMIREZ
Respondiente/Esposo
/

DERECHO DE FAMILIA DECLARACION JURADA FINANCIERA
(Forma Corta)
(Menos de § 50,000 Individual Ingreso Bruto Anual)

Yo, { nombre completo }, MARIBEL TOMAS MENDEZ, bajo juramento, certifico que la siguiente informacién es cierta:

Mi ocupacién: AMA DE CASA Empleado por:
Direcci6n:

Tasa de pago : $ 0 () cada semana () cada dos semanas () dos veces al mes () mensual

() Otro:

___Marque aqui si estd desempleado y explicar en una hoja aparte sus esfuerzos para encontrar empleo.

SECCION 1. PRESENTE INGRESO BRUTO MENSUAL:
Todas las cantidades deben ser mensuales. Lea las instrucciones con esta forma colocar las cantidades de dinero por todo que no sea recibido mensualmente. Cologue

mis paginas, si es necesario. Las partidas incluidas en "otros " deberdn enumerarse por separado con los montos en délares separados.

1.8__0__ Sueldo bruto mensual o salario

2.___ 0_Bonos mensuales , comisiones, bonificaciones, horas extras , propinas y pagos similares

3.___0__ Monthly Rentas de la empresa a partir de fuentes tales como el trabajo por cuenta propia , las asociaciones, las sociedades cerradas , y / o contratos
independientes ( ingresos brutos menos los gastos ordinarios y necesarios requeridos para producir ingresos) ( Adjuntar hoja detallar dichos ingresos y gastos. )

4.__ 0__ Beneficios mensuales por incapacidad / SSI
5.___0__ Compensacién Mensual por Patrono
6.___0__ Compensacién Mensual por Desempleo
7.__0___Pagos Mensual de pensiones, jubilacion o retiro
8.__ 0__ Beneficios Seguro Social
9.__ 0_ Pensién alimenticia mensual recibida (Suma 9a y 9b )
9a. De este caso : §
9b. De otro caso(s) :$
10.__ 0 Intereses y dividendos mensuales

11.__ 0___Ingreso de alquiler { ingresos brutos menos los gastos ordinarios y necesarios requeridos para producir ingresos) ( Adjunte una hoja detallando dichos

ingresos y gastos . )
12, 0__ Ingreso mensual por concepto de regalias, fideicomisos o sucesiones
13. 0__ Gastos mensuales reembolsados y los pagos en especie , en la medida en que reducen los gastos de vida

14. 0__ Ganancias mensuales derivados de la negociacién de propiedad (sin incluir las ganancias no recurrentes )
i5. 0__ Cualquier otro ingreso de naturaleza recurrente ( origen de la lista )
16.

17.8__0__ TOTAL DEL PRESENTE INGRESO BRUTO MENSUAL ( Sume las lineas 1 a 16 )

DEDUCCIONES MENSUALES PRESENTES:

18.8__0__ Federal, estatal, y el impuesto sobre el ingreso local (corregida para el estado y dependientes permitidos y por impuestos)
a . Estado Civil
b . Numero de dependientes reclamados

19. FICA o de impuestos por empleo propio
20. Pagos mensuales de Medicare
21 Cuotas sindicales mensuales obligatorias

Pagos mensuales de seguro de salud (incluyendo el seguro dental), excepto parte pagados por los hijos menores de esta relacién
Pagos de manutencién de nifios ordenada por la corte pagada para los niffos de otra relacién
Pensi6n alimenticia mensual por orden judicial pagedos en el presente (Sumar 25a y 25b )

25a.deestecaso: $

25b . de otro caso(s) : $

26.$_0___ DEDUCCIONES TOTALES ADMISIBLES BAJO LA SECCION 61.30 , ESTATUTOS DE LA FLORIDA

( Sume las lineas 18 a 25) .

27.8_0__ PRESENTE ingresos mensuales netos (Reste la linea 26 de la linea 17 )

_0___
_0__
.0
22.__ 0 Pagos de retiro mensual obligatorios
0
Zo
o



SECCION II. GASTOS MENSUALES PROMEDIO

A.HOGAR:

Hipoteca o alquiler$ _ 0__

Los impuestos de propiedad$ __0____
Utilidades$ _ 0

Teléfono$ __ 0

Comida$___ 0

Comidas fuera del hogar$ _ 0
Mantenimiento / Reparacién$ __ 0___
Otros: $§_ 0

B. AUTOMOVIL

Gasolina$ 0

Reparaciones $_0___

Seguro$ _0_

C. HJOS(s ) GASTOS

Guarderia $ _0

Dinero para el almuerzo $ _0
Ropa$_0__

Recortes$ _ 0

Regalos para festividades$ _ 0
Médico / Dental (sin seguro )$ _ 0____
Otro: $_0_

D. SEGURO

Médico /Dental $ __ 0

Nifio(s)

Medico/dental $§_ 0__

Vida$ __ 0O

Otros: § _0_

E. OTROS GASTOS NO MENCIONADOS ANTERIORMENTE
Ropa$__ 0
Médico / Dental ( sinseguro)$ _ 0
Entretenimiento $__ 0_____
Recortes3 ___0__
Regalos$ ___ 0___
Organizaciones religiosas§_ 0___
Varios$ _0__
Otro: $_0_
$__0__
$ 0

F. pagos a los acreedores
ACREEDORES : PAGO MENSUAL

oo

Oio
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28.3_0 TOTAL DE GASTOS MENSUALES ( Sume todas las cantidades mensuales de la A a la F anterior )

RESUMEN
29.8_0 TOTAL DEL PRESENTE ingreso neto mensual (de la linea 27 de la Seccién I. INGRESOS )

30.8_0 TOTAL DE GASTOS MENSUALES (de la linea 28 anterior )

31.8_0 EXCEDENTE (Si la linea 29 es mayor que la linea 30, reste la Iinea 30 de la linea 29 . Este es el monto de su superdvit. Ingrese esa cantidad aqui . )
32.(__0___$) (DEFICIT ) (Si la linea 30 es mayor que la linea 29, reste la linea 29 de la linea 30 . Este es el monto de su déficit. Ingrese esa cantidad aqui.)

SECCION IT1 . ACTIVOS Y PASIVOS

Use la columna fuera del matrimonio sélo si se trata de una peticién de disolucion del matrimonio y cree que esa propiedad es  fuera del matrimonio ", lo que significa
que pertencce a una sola de usted y no debe dividirse . Usted debe indicar a quien usted cree que el articulo (s ) o de la deuda pertenece . (Normalmente, sélo utilizard
esta columna si la propiedad / deuda era propiedad / contraida por uno de los cényuges antes del matrimonio. Consulte la seccién " Informacién general para los
litigantes auto-representados " que se encuentra al comienzo de estas formas y la seccién 61.075 ( 1 ), Estatutos de Florida , para la definicién de los activos y "

conyugales ", " fuera del matrimonio " y pasivos . )

A. ACTIVOS :

DESCRIPCION DE ARTICULO ( S ) . Incluya una descripcion de cada propiedad por separado que le pertenece a usted
(y / 0 su conyuge, si se trata de una peticién de disolucién del matrimonio ) . LISTE SOLO 4 ultimos digitos de nimeros
de cuenta. Compruebe la linea al lado de cualquier activo ( s ) que solicita la concesién del juez en su caso.

Valor
actual en el
Mercado

Marque la
Columna
Correcta

Esposa

Efectivo (en la mano)

Efectivo (en bancos o cooperativas de crédito)

Acciones, Bonos, Pagares

Otra propiedad personal

Planes de jubilacion (Reparticidn de ganancias, Pensiones, IRA, 401K, etc.
Otro

|___Marque aquf si se afiaden paginas

Total de Activos (aiadir la siguiente columna)

$0

B. PASIVOS:

DESCRIPCION DE ARTICULO(S) . Incluya una descripcién de cada deuda separada adeudada por usted (y / 0 su
cényuge , si se trata de una peticién de disolucién del matrimonio ) . LISTA SOLO 4 tltimos digitos de niimeros de
cuenta. Compruebe la linea al lado de cualquier deuda ( s ) para el que usted cree que deberia ser el responsable.

Cantidad
Adeudada
Corriente

No Marital

Esposo

Marque la
Columna
Correcta

Esposa

Hipotecas sobre bienes inmuebles — primera hipoteca sobre su casa

Segunda hipoteca sobre su casa

Otras hipotecas

Prestamos para automéviles

Cuentas de tarjetas de crédito

Otros

Marque aquf si se ailaden paginas

Total deudas (sume la columna siguiente)

30

$
C. ACTIVOS Y PASIVOS CONTINGENTES:

INSTRUCCIONES : Si usted tiene cualquier POSIBLE activo ( ingresos potenciales, vacaciones acumuladas o licencia por enfermedad, la prima, la herencia, etc ) o
posibles pasivos (posibles pleitos, futuros impuestos sin pagar, pasivos fiscales de cardcter contingente, las deudas contrafdas por el otro), debe listarlos aqui .

ACTIVOS CONTINGENTES Posible No Marital Marque la
Valor Columna
Marque la linea al lado de cualquier activo contingente que se solicita la concesi6n del Juez en su caso Correcta
Esposo Esposa
Total de Activos Contingentes $0
PASIVOS CONTINGENTES Posible No Marital Marque la
Cantidad Columna
Marque la linea al lado de cualquier deuda contingente para el que usted cree deberia ser el responsable Adeudada Correcta
Esposo Esposa
Total de Pasivos Contingentes 0




SECCION IV . PAUTAS DE MANUTENCION
(Declaracién Jurada Financiera de Derecho de Familia Formulario 12.902 (e), Directrices para el sustento de menores, hoja de trabajo, debe ser presentada ante el

tribunal en o antes de una audiencia para establecer o modificar manutencién de los hijos . Este requisito no se puede omitir por las partes. )

[ Marque solo una respuesta }
Las Directrices de Manutencion de Menores hoja de trabajo es o serd presentada en este caso. Este caso se refiere a establecer o0 modificacién de la manutencion

de menores . .
Las Directrices de Manutencién de Menores Hoja de trabajo no esta siendo presentada en este caso. El establecimiento o modificacion de la manutencién de nifios

no es un problema en este caso.

Certifico que una copia de este documento fue [ marque todo lo utilizado ] : () enviado por correo - e () enviado() por fax
() Entregadas en mano a la persona ( s ) que figuran a continuaci6n el {fecha } .

Otra parte o de su / su abogado :
Nombre:
Direcci6n:
Ciudad, Estado , C6digo postal:
Nitmero de Fax:
E -mail Direccién (es ) :

Yo entiendo que estoy jurando o afirmando bajo juramento la veracidad de las afirmaciones hechas en esta declaraci6n jurada y que el castigo por hacer una declaracién
falsa incluye multas y / o penas de prisién .

Fechado: 01/15/2021 (firma)

Firma de la parte
Nombre en imprenta : Maribel Tomas Mendez
Direccién: 5050 Hibiscus

Ciudad, Estado , Cédigo postal: Kissimmee, FL 34746
Niimero de Fax:
E -mail Direccion (es ) :

ESTADO DE LA FLORIDA
CONDADO DE ORANGE

Jurado o afirmado y suscrito ante mi el 01/15/2021 por Maribel Tomas Mendez.

(sello
(firma)
Notary Public o Secretario Auxiliar
[Imprimir, escribir o colocar sello de la comisién
nombre del notario o secretario auxiliar]
_____ Personalmente conocida
_XX_ Identificacién Producida
Tipo de identificacién producida Identificacién Consular de Guatemala



SI'UN NO ABOGADQO le ayudé a llenar este formulario, el / ella debe LLENAR los espacios en blanco :

[lene todos los espacios en blanco ] Esta forma fue preparada para la : { elegir s6lo una } ) peticionarie () Demandado (
Esta forma se complet6 con la ayuda de : :

{nombre del individuo } ,

{nombre del negocio } s

{ direccién} )
{ ciudad} { estado } { mimero de teléfono } .




