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CR-416 S
Prueba de entrega—Cancelación de 
inscripción en el registro de agresores 
sexuales (Código Penal, sección 290.5)

El secretario pone aquí un sello con la fecha de 
presentación del formulario.

Solo para información
No entregue a la corte

Ponga el nombre y dirección de la corte:

Corte Superior de California, condado de

Ponga el número de caso:

Número de caso:
No entregue a la corte

Instrucciones
• Este formulario sirve como prueba de que se ha entregado una copia de la 

Petición de cancelación de inscripción en el registro de agresores sexuales 
(formulario CR‑415) y la prueba de registro actual presentadas a las agencias 
del orden público y oficinas del fiscal de distrito requeridas. Lea Cómo 
presentar de una petición de cancelación de inscripción en el registro de 
agresores sexuales (formulario CR‑415‑INFO) para obtener más información.

• La persona que haga la entrega legal de un documento o formulario en este 
caso y que llene este formulario tiene que tener al menos 18 años.

• Este formulario sirve como prueba de entrega por correo o en persona. Para la 
prueba de entrega electrónica, lea y siga la regla 2.251 de las Reglas de la Corte 
de California, y use la Prueba de entrega electrónica (formulario POS‑050/
EFS‑050).

• Presente un formulario completado en la corte. Quédese con una copia de este 
formulario para sus registros.

1 En el momento en que hice la entrega legal de la Petición de cancelación 
de inscripción en el registro de agresores sexuales (formulario CR‑415) y 
la prueba de registro actual, tenía al menos 18 años.

2 Mi nombre es: 
Mi dirección postal es:

Calle Ciudad Estado Código postal
3 Entregué copias de la Petición de cancelación de inscripción en el registro de agresores sexuales y la prueba de 

registro actual presentadas (marque una):
�	para mí mismo �	en nombre de (nombre del solicitante): 

4 Envié por correo o entregué personalmente una copia presentada‑sellada de la Petición de cancelación de 
inscripción en el registro de agresores sexuales (formulario CR‑415) y la prueba del registro actual a las agencias 
que se indican a continuación:
a. Agencia del orden público a cargo del registro

Nombre de la agencia: 
Dirección: 

Calle Ciudad Estado Código postal
Fecha de entrega: 
Método de entrega (marque uno):
�	Los documentos fueron enviados por correo a la agencia, a la dirección arriba indicada, en un sobre sellado desde
(ciudad, estado):  depositando el sobre en el Servicio Postal de EE. UU.
�	Se entregaron en persona a (nombre):  a la(s) (hora): 
en la dirección arriba indicada.

b. Fiscal de distrito (condado de registro):
Condado de: 
Dirección: 

Calle Ciudad Estado Código postal
Fecha de de entrega: 
Método de entrega (marque uno):
�	Los documentos fueron enviados por correo a la oficina del fiscal de distrito, a la dirección arriba indicada, 

en un sobre sellado desde
(ciudad, estado):  depositando el sobre en el Servicio Postal de EE. UU. o
�	Se entregaron en persona a (nombre):  a la(s) (hora): 
en la dirección arriba indicada.

https://www.courts.ca.gov/documents/cr415.pdf
https://selfhelp.courts.ca.gov/jcc-form/CR-415-INFO
https://www.courts.ca.gov/documents/efs050.pdf
https://www.courts.ca.gov/documents/efs050.pdf
https://www.courts.ca.gov/documents/cr415.pdf


Número de caso:
No entregue a la corte
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c. � Agencia del orden público (condado de condena, si es diferente al condado de registro)
Nombre de la agencia: 
Dirección: 

Calle Ciudad Estado Código postal
Fecha de entrega: 
Método de entrega (marque uno):
�	Los documentos fueron enviados por correo a la agencia, a la dirección arriba indicada, en un sobre sellado desde
(ciudad, estado):  depositando el sobre en el Servicio Postal de EE. UU.
�	Se entregaron en persona a (nombre):  a la(s) (hora): 
en la dirección arriba indicada.

d. � Fiscal de distrito (condado de condena, si es diferente al condado de registro)
Condado de: 
Dirección: 

Calle Ciudad Estado Código postal
Fecha de entrega: 
Método de entrega (marque uno):
�	Los documentos fueron enviados por correo a la oficina del abogado de distrito, a la dirección arriba 

indicada, en un sobre sellado desde
(ciudad, estado):  depositando el sobre en el Servicio Postal de EE. UU.
�	Se entregaron en persona a (nombre):  a la(s) (hora): 
en la dirección arriba indicada.

�	Marque aquí si entregó copias de la petición y la prueba de registro actual a otras agencias del orden 
público y oficinas del fiscal de distrito. Adjunte una página separada indicando los nombres, las 
direcciones, la fecha de entrega y el método de entrega de cada copia adicional que haya entregado. 
Escriba “CR‑416, Item 4” (Punto 4) en la parte superior de la página.

5 Declaro bajo pena de perjurio conforme a las leyes del estado de California que la información arriba indicada 
es verdadera y correcta.

Fecha:

  
Escriba a máquina o en letra de molde el 
nombre de la persona que hace la entrega

La persona que hace la entrega firma aquí 
después de la entrega

New July 1, 2021

Solo para la versión en inglés que se puede llenar en línea:
Para su protección y privacidad, presione el botón “Borrar formulario” 

después de imprimirlo.
Imprimir formulario Guardar formulario Solo para la versión en inglés que se puede llenar en línea:

Borrar formulario
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