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ANNUAL REPORT OF (INFORME ANUAL DE)

GUARDIAN OF THE PERSON OF (TUTOR LEGAL DE LA PERSONA)                                                    ,

WHO IS DISABLED (QUIEN ESTÁ DISCAPACITADA)                                                           

         1.  The name and permanent residence of the disabled person are (El nombre y la dirección permanente de la 

persona discapacitada son:):                                                                             

         2.  The disabled person currently resides or is physically present in (La persona discapacitada actualmente reside o 

está físicamente presente en):                                                                             

own home
(su propia casa)

nursing home 
(hogar de ancianos)

foster or boarding home 
(hogar de acogida o residencia comunitaria)

guardian's home 
(casa del tutor legal)

hospital or medical facility 
(hospital o establecimiento médico)

relative's home:
(casa de un pariente:) Relationship (Parentesco)

other 
(otro)

(If other than disabled person's permanent home, state the name and address of the place where the 

disabled person lives (Si no es la residencia permanente de la persona discapacitada, indique el nombre y la dirección del 

lugar donde vive la persona discapacitada)                                                                                                               .)   

         3.   The disabled person has been in the current location since (La persona discapacitada ha estado en la 

dirección actual desde)                                      .  If the person has moved within the past year, the reasons for 

the change are (Si la persona se mudó en el último año, las razones del cambio son):  

                                                                                                                                                                        .

Date (Fecha)
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         4.   The physical and mental condition of the disabled person is as follows (La condición física y mental de la 

persona discapacitada es la siguiente):  

                                                                                                                                                                                         .

         5.   During the past year, the disabled person's physical or mental condition has changed in the following 

respects (Durante el año pasado, la condición física o mental de la persona discapacitada cambió en los siguientes aspectos):   

                                                                                                                                                                                             

                                                                                                                                                                                         

                                                                                                                                                                                         .

         6.  The disabled person is presently receiving the following care (La persona discapacitada está recibiendo 

actualmente el siguiente cuidado):

                                                                                                                                                                                         .   

         7.  I have applied funds as follows from the estate of the disabled person for the purpose of support, care, or 

education (He aplicado fondos del patrimonio de la persona discapacitada con el propósito de brindarle apoyo, cuidado o 

educación, de la siguiente manera):                                                                                                          

                                                                                                                                                                                         .

         8.  The plan for the disabled person's future care and well-being, including any plan to change the person's 

location, is (El plan para el cuidado y bienestar futuros de la persona discapacitada, incluido el plan de cambiar el lugar de esa 

persona, es):                                                                                                       

                                                                                                                                                                                         .

         9.        I have no serious health problems that affect my ability to serve as guardian.
                    (No tengo problemas graves de salud que afecten mi habilidad de actuar como tutor legal.)                                      
                    I have the following serious health problems that may affect my ability to serve as guardian:
                    (Tengo los siguientes problemas graves de salud que pueden afectar mi habilidad de actuar como tutor legal:) 

                                                                                                                                                                                         .

                     should be continued (debe continuarse).                                                                                                       

                     should not be continued, for the following reasons (no debe continuarse por los siguientes motivos): 

 

                                                                                                                                                                                         .   

       10.  This guardianship (Esta tutela legal)
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       11.  My powers as guardian should be changed in the following respects and for the following reasons 

(Mis facultades como tutor legal deben cambiarse en estos aspectos y por los siguiente motivos):                                                  

                                                 

                                                                                                                                                                                         .

       12.  The court should be aware of the following other matters relating to this guardianship (El tribunal debe tener 

conocimiento de estos otros asuntos relacionados con esta tutela legal):

                                                                                                                                                                                         .

              I solemnly affirm under the penalties of perjury that the contents of this document are true to the best of my 

knowledge, information, and belief. (Declaro solemnemente bajo pena de perjurio que el contenido de este documento es 

verdadero y correcto a mi leal saber y entender.)

Date (Fecha) Guardian's Signature (Firma del tutor legal)

Guardian's Name (typed or printed) (Nombre del tutor legal (a máquina o en letra de molde))

Street Address or Box Number (Dirección postal o número de casilla)

City and State (Ciudad y Estado)

Telephone Number (Número de teléfono)
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Circuit Court for
Tribunal de Circuito de City or County (Ciudad o Condado)

In the Matter of (En el asunto de)

Name of Disabled Person (Nombre de la persona discapacitada)

Case No.
(Número de caso)

Petitioner (Solicitante):

Address (Dirección)                                                                                                 

City, State, Zip (Ciudad, Estado, Código postal)                                                     

Telephone (Número de teléfono)                                                                             

ORDER
ORDEN

           The foregoing Annual Report of a Guardian having been filed and reviewed, it is by the Court, this 

(Habiéndose presentado y examinado el Informe Anual de un Tutor Legal que antecede, por el presente este Juez, a los)

                                day of (días de)                                                ,                           . 
Month (Mes) Year (Año)

                      ORDERED, that the report is accepted, and the guardianship is continued.

                      (ORDENA que se acepte el informe y que continúe la tutela legal.)

or (o)

                      ORDERED, that a hearing shall be held in this matter on (ORDENA que se celebre una audiencia sobre 

                      este asunto el)                                                  . 
Date (Fecha)                         

Judge (Juez) ID Number (Número de ID)    


