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REPORTE DE SUPERVISION DE SERVICOS PREVIOS A JUICIO 

 
1. Nombre:  
 
 
2. En que fecha es su proxima cita de Corte  
 
 
3. Domicillo  
 (Direccion) (Ciudad) (Estado) (Telefono) 
 
 Se ha mudado usted desde el ultimo Reporte de Supervision de Servicios Previous a Juicio? 
 Si  No   
 
 Si se mudo, de usted su direccion previa y la razon de su mudanza:  
  
 
 
4. Empleo:  
  (Nombre) (Direccion) Telefono 
 
 Titulo de trabajo:  
 
 Ha cambiado su empleo desde el ultimo Reporte de Supervision de Servicios Previos a Juicio? 
 Si  No  
 

 Si su respuesta fue “si”, explique:  
  
 
 
5. Ha sido interrogado por oficiales policiacos o arrestado desde el ultimo Reporte de Supervision 
 de Servicios Previous a Juicio? Si  No  
 
 Si su respuesta fue “si”, explique (cuando, donde, por quien, cargo, estado de la causa): 
  
 

 
CERTIFICO QUE TODAS LAS RESPUESTAS SON VERDADERAS Y ESTAN 
CORRECTAS. COMPRENDO QUE UNA DECLARACION FALSA PUEDE RESULTAR EN 
REVOCACION DE Ml ENCARCELAMIENTO, ADEMAS DE ENCAUSAMIENTO BAJO 
LA LEY 18 U.S.C. § 1001. 

 
    

Firma   Fecha 
Revisado por:    

 Firma de Oficial  Fecha 
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