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Solicitud de reembolso al Tribunal Superior del Condado de 
King según State v. Blake 

 
Información del solicitante 
Nombre: Segundo nombre: 
Apellido:  
Dirección postal: (Calle y número) 
(Ciudad) (Estado) (Código postal) 

Fecha de nacimiento:   
Número de teléfono o dirección de correo electrónico: 
Si hay que hacer un reembolso, indique cómo prefiere recibir los fondos: ☐Cheque o ☐Tarjeta de débito. 
Número(s) de caso(s) elegible(s) para reembolso: 

• Si no tiene un número de caso, puede encontrarlo de dos maneras: 
1) Busque su nombre en línea aquí:                                                                                      

https://dja-prd-ecexap1.kingcounty.gov/?q=Home 
2) Visite una de nuestras oficinas. 

• Si tuvo una condena antes de 1980 y no tiene el número de caso, indique el año 
aproximado y los detalles referentes al suceso para que el secretario busque un número de 
caso. 

 
Sujeto a las leyes sobre el perjurio del estado de Washington, por este medio certifico que la 
información provista es verdadera y correcta y que soy el acusado en los casos con los números 
arriba indicados, y tengo derecho a un reembolso de las obligaciones financieras legales (LFO, por 
sus siglas en inglés) pagadas previamente.    
 
Fecha: ___________________________           Lugar: __________________________________ 
 
Nombre: _________________________           Firma: __________________________________ 

https://dja-prd-ecexap1.kingcounty.gov/?q=Home


Instrucciones para solicitar el reembolso de las LFO pagadas en casos 
afectados por la decisión de la Suprema Corte en State v. Blake 

 
Una vez que el tribunal firme y expida una resolución de anulación de la condena y sobreseimiento, usted 
puede solicitar el reembolso de las LFO pagadas anteriormente. A continuación se explican los pasos y la 
información adicional que necesita el secretario para procesar su solicitud de reembolso.   
 
 
Paso 1: Llene la solicitud 
 
Paso 2: Proporcione una identificación 
Una copia de 1 de las siguientes: (debe ser válida y tener fotografía)  

• Licencia de conducir, permiso de instrucción o tarjeta de identificación expedida por el estado 

• Licencia de conducir temporal del estado de Washington válida 

• Tarjeta de identificación de las fuerzas armadas de EE. UU. 
• Tarjeta de identificación de la marina mercante expedida por los Guardacostas de EE. UU. 

• Pasaporte oficial, tarjeta de pasaporte, tarjeta NEXUS  

• Tarjeta de afiliación tribal del estado de Washington (no requiere fecha de vencimiento)   

O 
Una copia de 2 de las siguientes: 

• Licencia de conducir, tarjeta de identificación o permiso vencidos de WA 
• Factura o estado de cuenta de teléfono celular 
• Documento de servicios básicos del hogar (factura, estado de cuenta, orden de conexión, etc.)  
• Documento bancario o de tarjeta de crédito (estado de cuenta, correspondencia de la tarjeta, etc.) 
• Historial académico o boleta de calificaciones de la escuela 
• Carta de beneficios del DSHS (médicos, alimentos, etc.) 
• Identificación tribal 
• Comprobante de propiedad de vivienda (documentos hipotecarios, documentos del impuesto 

predial, título de propiedad, escrituras, etc.) 
• Tarjeta del ServicioSelectivo 
• Permiso de porte de armas ocultas de un condado de WA (licencia para portar una pistola oculta) 
• Póliza de seguro de propietario de vivienda o inquilino 
• Póliza de seguro de automóvil, página de declaraciones, póliza de seguro provisional 
• Tarjeta de identificación del consulado o credencial federal electoral mexicana 
• Cheque o recibo de nómina con el nombre y el número telefónico o la dirección del empleador 
• Licencia profesional de Washington (enfermero, médico, ingeniero, piloto, etc.) 
• Formulario W-2 de un empleador o formulario 1099 
• Carta que certifique la residencia en vivienda alternativa (por ejemplo, vida asistida, campus 

universitario, misión, vivienda para adultos mayores, refugio o casa de reposo) en papel con 
membrete de la compañía, con un número telefónico al que se pueda llamar para recibir 
confirmación de la institución 

 



*Importante* 
Si su nombre ha cambiado y no coincide con el nombre del acusado en el o los casos, debe entregar 
documentos que demuestren su nombre anterior y el nuevo. Algunosejemplos son: 

• Copia certificada de una orden judicial que muestre su cambio de nombre 
• Copia certificada del decreto de divorcio que muestre el nombre nuevo o autorice un cambio 

de nombre 
• Acta de matrimonio (incluyendo un acta de matrimonio entre personas del mismo sexo) que 

haya sido expedida por el condado o una autoridad facultada y que tenga el número de 
control o expediente.  

 
Paso 3: Envíela al secretario 
Envíela por correo electrónico a: DJA-BlakeRefund@kingcounty.gov 
 
Envíela por correo postal a:  King County Superior Court Clerk 

Attn: Blake Refunds 
516 3rd Ave Room E609 
Seattle, WA 98104 

 
Entréguela en:  
  

King County Courthouse 
516 Third Avenue Room E609 
Seattle, WA 98104 

Maleng Regional Justice Center 
401 Fourth Ave North Room 2C 
Kent, WA  98032 

Children & Family Justice Center 
1211 East Alder Room 3015 
Seattle, WA 98122 

 
  

Paso 4: Confirmación del reembolso 
• Después de que el secretario reciba su solicitud y confirme su identidad, analizará los casos 

tomando en cuenta la resolución de anulación de la condena y sobreseimiento de los cargos, y 
calculará el reembolso, de haberlo. Si hay que hacer un reembolso, este se hará con cheque o 
tarjeta de débito de prepago. 

• No todos los casos son elegibles para recibir un reembolso mediante este proceso de solicitud. 
A continuación se muestran algunos escenarios comunes y lo que recibirá del secretario.  

o Casos sin condenas elegibles: el secretario le enviará una carta en la que le indicará 
que ninguna de las condenas de los casos es elegible para un reembolso.  

o Casos con posesión de drogas y otras condenas: el secretario le enviará una carta en la 
que le indicará otras condenas existentes en el caso. Se requiere una resolución por 
separado que identifique las LFO específicas que deben reembolsarse.  
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