
SOLICITUD POR DIFICULTADES FINANCIERAS 
  

·   USE ESTE FORMULARIO PARA SOLICITAR UNA EXENCIÓN DE LA MULTA MIENTRAS APELA. 
·   ESTA NO ES UNA SOLICITUD DE APELACIÓN ECB.   

  
Apele utilizando la solicitud de ECB que se encuentra disponible en cualquier oficina de ECB o en línea en  www.nyc.gov/oath.

NÚMERO(S) DE LA INFRACCIÓN(ES) FECHA DE LA SOLICITUD

 INFORMACIÓN SOBRE USTED: 

Apellido

Primer nombre

Inicial del segundo nombre

Correo electrónico

Dirección

Ciudad Estado Código Postal

N.º de teléfono

          ·   Si no puede hacer un prepago de su multa mientras ECB decide su apelación, llene este formulario. 
  

                           -  Si su infracción no se desestima después de haberse tomado la determinación sobre  
                             la apelación, todavía va a tener que pagar la multa.  

  
·  Debe enviar documentos de respaldo para su petición.  Adjunte copias de documentos financieros  
   cuando envíe este formulario por correo electrónico.   Por ejemplo, puede adjuntar una copia de las  

           primeras dos páginas de su declaración de impuestos federal del año pasado.   
  
· Envíe este formulario y sus documentos haciendo clic en el botón de abajo.   Puede enviar por correo  

          electrónico esta petición con su apelación. ECB debe recibir esta petición antes de 30 días, a partir de la  
          fecha de envío por correo de la decisión. Esta fecha se encuentra debajo de la firma del oficial de la audiencia  
         en la decisión de su audiencia.  

 RESPONDA LAS PREGUNTAS DE ABAJO

¿Cómo le causará dificultades financieras el pagar su multa durante su apelación?

¿Qué documentos financieros está enviando con este formulario?

Ratifico que estoy autorizado a llenar y presentar esta petición. 

Certifico bajo pena de perjurio que a mi mejor saber y entender, toda la información que he incluido en este 
formulario electrónico y en los documentos adjuntos es cierta. 

Al hacer clic en un botón de abajo, entiendo que estoy firmando y presentando esta solicitud con ECB y la agencia de la ciudad. 
Esto tiene el mismo efecto que firmar a mano. 

www.nyc.gov/oath
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INFORMATION ABOUT YOU
                   ·   Si no puede hacer un prepago de su multa mientras ECB decide su apelación, llene este formulario.
 
                           -  Si su infracción no se desestima después de haberse tomado la determinación sobre 
                             la apelación, todavía va a tener que pagar la multa.          
          
·  Debe enviar documentos de respaldo para su petición.  Adjunte copias de documentos financieros 
   cuando envíe este formulario por correo electrónico.   Por ejemplo, puede adjuntar una copia de las 
                    primeras dos páginas de su declaración de impuestos federal del año pasado.  
 
· Envíe este formulario y sus documentos haciendo clic en el botón de abajo.   Puede enviar por correo 
                   electrónico esta petición con su apelación. ECB debe recibir esta petición antes de 30 días, a partir de la 
                   fecha de envío por correo de la decisión. Esta fecha se encuentra debajo de la firma del oficial de la audiencia 
                  en la decisión de su audiencia. 
 
ECB APPEAL APPLICATIONYou may use this form for your appeal. Please read the instructions carefully. When you have completed the application, click on submit to file your appeal.
ECB APPEAL APPLICATIONYou may use this form for your appeal. Please read the instructions carefully. When you have completed the application, click on submit to file your appeal.
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INFORMATION ABOUT YOU
INFORMATION ABOUT YOU
Al hacer clic en un botón de abajo, entiendo que estoy firmando y presentando esta solicitud con ECB y la agencia de la ciudad. 
Esto tiene el mismo efecto que firmar a mano. 
By clicking a button below, I understand that I am signing and filing this application with ECB and the  City agency. This has the same effect as signing by hand.
By clicking a button below, I understand that I am signing and filing this application with ECB and the  City agency. This has the same effect as signing by hand.
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