NOTICE: THIS DOCUMENT CONTAINS SENSITIVE DATA

Cause Number (Numero De Causa):

[If there are already orders about this child—such as
Learn more here (Aprenda mas aqui):  divorce, custody, or child support—write the “cause
number” above. If not, leave blank.]

([Si ya existen 6rdenes relacionadas con este menor—
como de divorcio, custodia o manutencion de
menores—escriba el “nimero de causa” arriba. Si no,
déjelo en blanco.])

In the Interest of the Following Minor Child (En el interés del siguiente menor):

[Child’s initials | (Iniciales del menor)]:

[Check one | (Marque una opcién)]:
[ District Court (Tribunal del Distrito)
] County Court at Law (Tribunal del Condado)

[ ] Other Court—Describe(Otro Tipo de Tribunal—Describa).

[Write county name above. (Escriba nombre de condado arriba.)]

State of Texas (Estado de Texas)

Revocation of Authorization Agreement

for Voluntary Nonparent Adult Caregiver
(Revocacion del Acuerdo de Autorizacion para
Cuidador Voluntario Adulto que No es Padre/Madre)

Purpose: Use this form to cancel an Authorization Agreement for Voluntary Nonparent Adult
Caregiver. Spanish translations appear in parentheses immediately following the English text. If you
are only using the English sections, you do not need to fill out the Spanish sections. However, if you
are using the Spanish sections, you must complete both the English and Spanish sections.

(Propdsito: Use este formulario para cancelar un Acuerdo de Autorizacion para Cuidador Voluntario
Adulto que No es Padre/Madre. Las traducciones al espafol aparecen entre paréntesis
inmediatamente después del texto en inglés. Si solo esta utilizando las secciones en inglés, no
necesita llenar las secciones en espafiol. Sin embargo, si esta utilizando las secciones en espaiiol,
debe completar tanto las secciones en inglés como en espafiol.)

Effective immediately, | revoke (cancel) the Authorization Agreement for Nonparent Adult
Caregiver that | created in accordance with Chapter 34 of the Texas Family Code.

(En vigencia inmediata, revoco (cancelo) el Acuerdo de Autorizacién para Cuidador
Voluntario Adulto que No es Padre/Madre, que he creado de acuerdo con el Capitulo 34 del
Cddigo de Familia de Texas.)
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Authorization Details (Detalles de la Autorizacién):

| signed that authorization agreement on this date:

(Firmé ese acuerdo de autorizacion el fecha):

In that agreement, | authorized

Name of voluntary nonparent adult caregiver

(En ese acuerdo, autoricé a)

(Nombre del cuidador adulto voluntario que no es padre o
madre)

to act on my behalf for the care of my child:

Full name of minor child
(para actuar en mi nombre en el cuidado de mi hijo/hija):

(Nombre completo del menor)
Notice (Aviso)

| am giving written notice to each party to the agreement. (Estoy dando aviso por
escrito a cada persona del acuerdo.)

| am filing this revocation with the clerk in the county where:
(Presento este revocacion con el secretario en el condado donde):

[Check all that apply. (Marque todas las opciones que correspondan.)]

[] the child lives (el nifio or la nifia vive)

[] the child lived when the authorization agreement was signed (el nifio or la nifia
vive cuando el acuerdo de autorizacion fue firmado)

[] the voluntary nonparent adult caregiver lives. (el cuidador cuidador adulto
voluntario que no es padre o madre vive).

If there were court orders concerning the child, | am filing a copy of this revocation with
the court that signed the orders. (Si hubo 6rdenes judiciales relacionadas con el
menor, estoy presentando una copia de esta revocacion ante el tribunal que firmé las
ordenes.)

Signed on (firmado en)

Date (Fecha)

Your name, in printed letters (Su nombre, en letra de molde)

N,
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Your signature (Su firma).
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