
DIOCESIS DE CAMDEN 

TRIBUNAL 

LISTA DE VERIFICACION 

[DOCUMENTOS NECESARIOS PARA INICIAR EL PROCESO] 

1. Certificado de Bautismos (2) -

[RECIENTEMENTE fechado dentro de 6 meses y con anotaciones en el reverso] 

a) Peticionario[a]

b) Respondiente

2. Certificado de matrimonio

3. Decreto de divorcio

4. Direcci6n del respondiente

5. Testigos [nombre, direcciones y correo electr6nico] (mas de 3)

6. Tarifa de presentaci6n [$100.00] -- Cheque pagadero: Di6cesis de Camden

7. Si tiene alguna pregunta o inquietud, favor de llamar a nuestra oficina al [856]

583-6162, de lunes a viernes de 8:30 a 4 p.m.

Direccion postal: Diocese of Camden - Tribunal 

P.O. Box 708 

Camden, NJ 08101 

Revised- August, 2022 



TRIBUNAL - DIOCESIS DE CAMDEN 
15 NORTH 7th STREET, P.O. BOX 708, CAMDEN, NJ 08101-0708 

PETICION FORMAL 

DE ACUERDO CON LA LEY CANONICA UNA COP/A DE ESTA PETICION FORMAL SERA ENVIADA A LA OTRA PAREJA 

AL JUEZ PRESIDENTE DEL TRIBUNAL: 

el/la solicitante Yo, 
Peticionario[a], (incluya el nombre de soltera si es mujer) 

Conocido actualmente como _________________ y actualmente residente 

En la Diocesis de ______ solicito por este medio al Tribunal de la Diocesis de Camden 

Para investigar mi union con ___________________ Respondedor[a], 
(incluya el nombre de soltera si es mujer) 

Actualmente residiendo en la Diocesis de _________ , para una declaracion de nulidad. 

La Union ocurrio _______ en. _____________________ _ 

Fecha (Nombre y Denominaci6n de la Iglesia) 

En 
(Ciudad y Estado)) 

Solicito al Tribunal declare esta union nula y sin efecto: [compruebe una de las siguientes] 

□ ley el Tribunal juzgue apropiada o

□ Ley canonica _________________________ _

Tambien solicito que el Tribunal de la Diocesis de Camden designe en el momenta apropiado un 

Procurador/defensor a actuar en mi favor en esta corte yen el Tribunal de apelacion. 

Para demostrar que no hay ninguna posibilidad de reconciliacion en esta union. lncluyo una copia 

del decreto final del divorcio civil. 

Fecha 

Firma del Peticionario 

Firma del Sacerdote, Diacono, Procurador de la 
parroquia o Notario 

Rev. August 2022 



TRIBUNAL - DIOCESIS DE CAMDEN 

ACUERDO DEL SOLICITANTE 

Yo, solicitante infrascrito, petici6n a del ___________________ _ 
(Nombre virginal, si mujer) 

Declaraci6n de la nulidad en mi matrimonio con 
-----------------

(No m b re virginal, si es mujer) 

Los argumentos seran determinados por el tribunal de la di6cesis de Camden segun las 
normas de la ley de la iglesia. 

Respecto al Respondedor 
Entiendo que segun ley de la iglesia, mi pedido de declaracion de nulidad no se puede 
considerar a menos que entren en contacto con a mi ex-c6nyuge y se ofrezca oportunidad de 
testificar. 
Estoy de acuerdo hacer cada esfuerzo de localizar a mi ex-conyuge con el fin de participar en 
el proceso. Este esfuerzo incluye, pero no se limita a, las direcciones conocidas anteriores, 
asegurando el numero de Seguro Social en la ayuda de localizar a mi ex-c6nyuge si las 
direcciones anteriores prueban inutil, y realizando una busqueda del Internet de mi ex­
conyuge en areas de residencia probables. 

Respecto a los testigos 
Entiendo que los testigos son necesarios para autenticar mi testimonio y validar mi base para 
una anulacion. 
Estoy de acuerdo de hacer cada esfuerzo de presentar la informaci6n completa con respecto 
a los testigos pedidos por el tribunal y de obtener su cooperacion cuando sea necesario. Esto 
incluye sus nombres legales completos, direcciones actuales, numeros de telefono y mi 
relaci6n con ellos. 

Respecto a los costos 

Entiendo que uno no paga por una anulacion y que el honorario solicitado es para asistir a 
cubrir el costo de los procedimientos de la oficina, la mayor parte es cubierto por la diocesis. 
Estoy de acuerdo pagar una porcion de los costos incu_rridos en mi caso. Ademas del 
honorario de $100.00, yo estoy de acuerdo pagar la cantidad restante de $700.00 en dos 
etapas: 

$400.00 sera requerido a la hora de su entrevista. 
$300.00 seran requerido antes de que el caso se ponga en el expediente para la 

decision. 

Entiendo que este dinero es no-reembolsables ($800.00) no es pago para una anulacion que, 
de acuerdo con la ley Canonica, Serra juzgada solamente en base de los argumentos y de la 
suficiente prueba de los testigos, pero para los costos del proceso de la anulacion que 
incurrire sin importar el resultado del caso. 

Hay un cargo adicional si es necesaria una evaluacion psicol6gica. Debe hacerse una 
apelacion de la decision a la Rota Romana, hay un cargo adicional de $850.00 que requerira a 
la parte que realiza la apelacion a Roma, ademas a un costo de preparacion $200. 



Respecto a los planes para una union futura 

Yo, el Peticionario, ha firmado con iniciales para demostrar que he leido y he entendido los 
puntos siguientes con respecto a mi peticion para una anulacion en mi matrimonio: 
(Firme con iniciales por favor cada artfculo en la lfnea proporcionada.) 

1. Que ningun aseguramiento se puede dar de una decision afirmativa
(Es decir, uno que concede la anulacion).

2. Que ningun aseguramiento se puede dar en cuanto a un definido al
tiempo para la terminacion del proceso de la anulacion. Que puede tomar
de dieciocho [18] a veinticuatro [24] meses.

3. QUE ABSOLUTAMENTE NINGUNAS MEDIDAS SE PUEDEN TOMAR
PARA UNA UNION O UNA VALIDACION CATOLICA FUTURA HASTA
DESPUES UNA DECISION FINAL Y FAVORABLE SE RECIBE DE EL
TRIBUNAL.

4. Si mi actual esposo[a] civil, participa en una parroquia el programa de
RCIA, ningun aseguramiento puede ser dado que mi caso sera decidido
favorable en la hora para el bautismo/la recepcion en la iglesia.

5. Si las circunstancias que causan la invalidez de la union lndiquen,
El tribunal puede requerir buscar el asesoramiento profesional o la
instruccion especial de PRE-Cana antes de que una union en la iglesia
catolica pueda ser permitida.

6. TODAS LAS PRUEBAS PROPORCIONADAS AL TRIBUNAL SE
TRATAN DE MANERA CONFIDENCIAL, PERO NO SON SECRETAS,
CONFESIONALES O ESTAN CUBIERTAS POR LAS REGULACIONES
DE HIPAA.

Entiendo y acepto que esta es puramente una cuestion de la iglesia que no tiene ningun 
efecto civil. 

Entiendo y acepto que toda la informacion recopilada en mi caso es privilegiada y confidencial 
y solamente para el uso del tribunal de la iglesia catolica. 

Entiendo que cualquier opinion de otro individuo, con excepcion de un funcionario del tribunal 
de la diocesis de Camden, no tiene ninguna influencia concerniente al resultado de mi caso. 

Por mi firma abajo yo el solicitante, indica por este medio que me han informado 
completamente, y que entiendo claramente y completamente estoy de acuerdo al aceptar 
todas las condiciones ante dichas las cuales se han especificado en este acuerdo. 

Firma del solicitante 

Fecha 

Firma de Sacerdote, Diacono/Procurador de la parroquia o Notario 



TRIBUNAL - DIOCESIS DE CAMDEN 
INFORMACION en GENERAL 

[ POR FAVOR IMPRIMA CLARAMENTE] 

AL TRIBUNAL DE LA DIOCESIS DE CAMDEN: 

Yo, _____________________ , proporciono la informacion

siguiente en relacion con a mi union anterior con _________________ _ 

El solicitante debe terminar ambas columnas. 

Solicitante Respondedor 

____________ conocido[a[ actualmente _____________ _ 

____________ Nombre de soltera de la mujer ____________ _

Direccion 
--------------- -----------------

_______________ Ciudad ________________ _ 

____________ Estado Y codigo postal _____________ _ 

Telefono celular 
-------------- ---------------

_____________ telefono de la casa _____________ _ 

_____________ correo electronico _____________ _ 

_____________ Fecha de nacimiento _____________ _ 

_____________ Lugar de nacimiento ______________ _ 

______________ Religion actual ______________ _ 

__________ Iglesia del bautismo (o profesi6n de la fe) ___________ _

(Nota si no bautizada o dedicada) 

________ Ciudad y estado del bautismo (o profesion de la fe) _______ _ 

__________ Fecha del bautismo (o profesi6n de la fe) ___________ _

(Si no es conocido, nota si antes, durante, o despues de la uni6n) 

___________ lActualmente en un programa, RCIA? _________ _ 

_____________ Si es asidonde? _______________ _ 









EN RELAC/6N A LOS TEST/GOS (USE OTRA HOJA SEPARADA SI ES NECESARIO 
PARA LOS NOMBRES ADICIONALES) 

La fuerza de un caso se reclina con la evidencia proporcionada por los testigos que pueden someter una 
declaraci6n. 

Nombres y direcciones de todos los hermanos y hermanas, miembros invitados de la boda, y 
amigos de ambas partes que pueden ser incluidos en esta lista. 

Nombre, Numero de 
telefono y correo 
electr6nico 

Para uso de/ tribunal solamente. 

Pfa ____ _ Pmo 
----

DIRECCION COMPLETA Edad y Relacion 

Rfa ___ _ Rmo ___ _ 
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