
Senadora de los Estados Unidos Elizabeth Warren 
Formulario Autorización para la Asistencia Social de Inmigración y el 

Proyecto de Ley de la Privacidad en Divulgaciones 
 

Favor completar este formulario para que la Oficina de la Senadora Warren le pueda asistir en el asunto de inmigración que 
usted detallará a continuación.  Debido al Proyecto de Ley de la Privacidad de 1974, nuestra oficina materialmente no puede 

prestar ayuda a ninguna persona sin su autorización expresamente escrita.  
 
 
Sr.             Sra.              Srta.              Sre..                                 Nombre Completo:  
 
Correo Electrónico:                                                                                                                
 
Domicilio:  
                      
Ciudad: 

 
 
 
Número de Teléfono: 
 
Estado:                                                Código Postal:

 
 
Favor proporcionar todos los datos a continuación.  El solicitante es la persona que presenta un formulario de inmigración para 
solicitar la prestación de beneficios para otra persona.  Un beneficiario suele ser alguna persona extranjera  que recibe los 
beneficios.  Por favor proporcione una exención completa para cada individúo y cada tipo de petición sobre la cual este 
indagando. 
 
Nombre del Solicitante:                                                                                         Fecha de nacimiento del solicitante (mm/dd/aaaa): 
 
No. de Cedula de Extranjería (Si procede):                                                         País donde nació:  
 
Nombre del Beneficiario:                                                                                      Fecha de Nacimiento del Beneficiario: (mm/dd/aaaa): 
   
No. de Cedula de Extranjería (Si procede):                                                         País donde nació:  
 
Formulario(s):                                                                                                              No. del Comprobante(s): 
 
Fecha(s) de Anterioridad:                                                                                         Fecha(s) de Entrevista: 
                                                                                                                                                                               
Centro de Servicio de USCIS (si procede):                                                            Embajada de los EEUU (si procede):                                                            
 
 
A continuación, sírvase proporcionar una explicación breve sobre los motivos por los que solicita ayuda con su caso de 
inmigración.  Puede enviar un correo electronico con documentos comprobatorios a casework@warren.senate.gov. Favor anexar 
copias de facturas de presentación y documentos comprobatorios adicionales. 
 
 
 
 
 

Por el presente solicito y autorizo ayuda de la Senadora Elizabeth Warren y su personal en el asunto que he detallado 
anteriormente, incluyendo el derecho a revisar todos los documentos apropiados que ella o su personal consideren necesarios 
con vínculos a mi solicitud de amistad de ayuda.  Reconozco que cualquier documento que he proporcionado a la Senadora 
Elizabeth Warren y a su personal puede ser reproducido y reenviado a los oficiales de la agencia nombrada a continuación. 

En conformidad a la ley Pública 93-579, el Proyecto de Ley de 1974, el infrascrito,________________________________________, 
que autoriza al Servicio de Ciudadanía e Inmigración de los Estados Unidos, el Departamento del Estado, y otras dependencias 
de inmigración, divulgar a la Senadora Elizabeth Warren y a su personal los datos incluidos en mis expedientes según procede 
con respecto a la atención de mi caso y hasta el máximo grado permisible por la ley. 

 Hago constar, en conformidad a las normas del Servicio de Ciudadanía e Inmigración de los Estados Unidos, el 
Departamento del Estado, y otras dependencias de inmigración, bajo las penas de juramento, que toda la información que he 
proporcionado en la presente autorización de divulgación es plena, fidedigna y correcta a mi leal saber.   
 
 
Firma (de puño y letra solamente): ___________________________________________________________        Fecha: ______________________ 

 
Favor tener en cuenta que las dependencias federales no aceptan firmas digitales. 

mailto:casework@warren.senate.gov

