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Instituto Madrilefio del Menor y la Familia

CONSEJERIA DE SERVICIOS SOCIALES

Comunidad de Madrid
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DOCUMENTACION NECESARIA PARA LA APERTURA DE EXPEDIENTE
DE ADOPCION INTERNACIONAL

Solicitud de Apertura de Expediente( modelo adjunto)

Solicitud de dias preferentes para el curso de formacion( modelo adjunto)
Solicitud de Estudio Psicosocial ( modelo adjunto)

Anexo Informativo “ Datos Basicos de la Unidad Familiar” ( modelo adjunto)

DOCUMENTACION NECESARIA PARA EL INICIO DEL ESTUDIO PSICOSOCIAL
Y DECLARACION DE IDONEIDAD PARA ADOPCION INTERNACIONAL

Una vez concluido el Curso de Formacion, debe presentarse en el registro del IMMF fotocopia de todos estos
documentos( en caso de tratarse de una segunda adopcion internacional, se presentaran al inicio, junto a los
documento 1,3y 4,). Los originales deben permanecer en poder de los solicitantes para mostrarlos durante el
estudio psicosocial.

Certificado de asistencia al Curso de Formacion para solicitantes de Adopcion
internacional o, en su caso, acreditacion de una adopcién internacional anterior

Cuestionario individual( al que se grapara una fotografia tamafio carnet)

Certificado LITERAL original de la inscripcion de nacimiento del/de los solicitante/s,
expedido por el Registro Civil del lugar de nacimiento(en le caso de Madrid, ¢/
Pradillo n° 66).

Certificado original de matrimonio o convivencia, segun proceda. En caso de
matrimonio, certificado LITERAL, expedido por el Registro Civil del lugar mismo.

Certificado de empadronamiento expedido por el Ayuntamiento( en caso de residir en
Madrid, por la Junta Municipal de Distrito )

Declaracion de la Renta y del Patrimonio de los tres dltimos ejercicios econémicos
(En su defecto, certificado de haberes del mismo periodo, relacion
documentada de bienes patrimoniales y ultima nomina).

Declaracion jurada de existencia o no de hijos( biologicos o adoptivos).

Certificado medico que acredite no tener enfermedades infecto-contagiosas ni
otras enfermedades que dificulten el cuidado del menor.

Documento que garantice la futura cobertura sanitaria del menor( fotocopia del
documento de Asistencia Sanitaria de la Seguridad Social o de cualquier otra
péliza suscrita con otra entidad).

Certificado de Antecedentes Penales, expedido por el Ministerio de Justicia(c/ San
Bernardo, 45).

Fotocopia del Documento Nacional de Identidad de cada persona
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ADOPCION INTERNACIONAL
SOLICITUD DE APERTURA DE EXPEDIENTE

QUE NACIO BN e el dia............. e, de 20

CON DN L N e

QUE NACID BN coviiiiiieeeeeeeeee e e el dia............. e, de 20

CON DN N0 e

DECLARA/N:

Que reunen los requisitos exigidos por el Cédigo Civil para la adopciébn de un
menor; y que conocen Yy consideran que cumplen los criterios para iniciar el estudio
psicosocial y para ser aceptado su ofrecimiento, segin lo ha establecido el Instituto
Madrilefio del Menor y la Familia, en aplicacion de la Ley 6/1995, de 28 de marzo, de
Garantias de los Derechos de la Infancia y la Adolescencia de la Comunidad de
Madrid, y Decretos y Ordenes que la desarrollan.

SOLICITA/N:

La apertura de expediente de adopcién internacional para la obtencion del
Certificado de Idoneidad y posterior tramitacion de una adopcidbn en un pais extranjero,
segun lo establecido por la legislacion vigente.

Madrid, a................ de.onriiiiiiiiii de200....

COMISION DE TUTELA DEL MENOR DE LA COMUNIDAD DE MADRID
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"Los datos personales recogidos, seran tratados con su consentimiento informado en los términos del articulo 5 de la Ley Organica 15/1999, y de [
conformidad a los principios dispuestos en la misma y en la Ley 8/2001, de la Comunidad de Madrid, pudiendo ejercer el derecho de acceso,
rectificacion, cancelacion y oposicion ante el responsable del fichero. Para cualquier cuestion relacionada con esta materia, o si tiene usted alguna [
sugerencia que permita mejorar este impreso puede dirigirse al teléfono de informacién administativa 012."
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SOLICITUD DE DIAS PREFERENTES
PARA EL CURSO DE FORMACION

Cuando se trata de la primera adopcion internacional, el Instituto Madrilefio del Menor y la Fami-
lia considera un requisito previo para la Declaracion de Idoneidad la realizacion de un Curso de
Formacién para Solicitantes de Adopcion Internacional programado en tres sesiones, una por
semana:

Habiendo presentado la documentacion inicial para la apertura del expediente de Adopcién
Internacional,

SOLICITAN

En caso de que sea posible, deseamos que se nos convoque al
Curso de Formacion para solicitantes de Adopcion Internacional que

se realiza:
DIA DE LA SEMANA HORARIO
1 Loslunes — De 17.00 a 18.30
[ Los martes ] de 19.00 a 20.30
1 Los miércoles
L1 Losjueves
] Los viernes

(Indicar con un “1" la opcion preferente con un “2" la segunda opcion)
|:| Es indiferente el dia de la semana

Observaciones (en cuanto a la imposibilidad en ciertas fechas u otras):

Nota: si en los Gltimos tres afios los solicitantes han realizado una adopcion internacional no se les exige la
asistencia al curso, aunque pueden solicitarlo si lo desean.
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"Los datos personales recogidos, seran tratados con su consentimiento informado en los términos del articulo 5 de la Ley Organica 15/1999, y de [
conformidad a los principios dispuestos en la misma y en la Ley 8/2001, de la Comunidad de Madrid, pudiendo ejercer el derecho de acceso, [
rectificacion, cancelacion y oposicién ante el responsable del fichero. Para cualquier cuestion relacionada con esta materia, o si tiene usted alguna
sugerencia que permita mejorar este impreso puede dirigirse al teléfono de informaciéon administativa 012."
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SOLICITUD DE ESTUDIO PSICOSOCIAL

Tal como establece la Ley 6/1995, de 28 de marzo, de Garantias de los Derechos de la Infancia
y la Adolescencia en la Comunidad de Madrid, la adopcién requiere previamente un estudio de sus
circunstancias sociofamiliares que permita obtener una firme certeza sobre su idoneidad para asegu-
ran la cobertura de las necesidades subjetivas y objetivas del menor y el cumplimiento de las obliga-
ciones legalmente establecidas ( art. 57°). Las caracteristicas de este estudio psicosocial estan regula-
das por la Orden 175/1991 de 18 de marzo y la Orden 1838/1996 de 25 de julio.

Para la elaboracion de estos estudios psico-sociales en los casos de Adopcion Internacional, la
Consejeria de Servicios Sociales mantiene sendos convenios de colaboracion con los Colegios
Oficiales de Psicélogos y de Diplomados en Trabajo Social o Asistentes Sociales de Madrid, por el que
los profesionales colegiados y dados de alta en el Turno de Intervencion Profesional en Adopcion
Internacional (TIPAI) realizan este estudio. En caso de que los solicitantes no deseen acudir al TIPAI
por motivos econdmicos u otras causas, pueden solicitar que el estudio de idoneidad lo realicen los
técnicos del equipo de Adopciones Internacionales del Instituto Madrilefio del Menor y la Familia. En tal
caso, seran citados en los plazos que las necesidades del servicio posibiliten, siguiendo el orden de
registro de entrada de su solicitud.

Deseamos que el estudio psicosocial requerido para la Declaraciéon de Idoneidad
sea realizado por:

Turno de intervencién de los Colegios Profesionales de Psic6logos y
Diplomados en Trabajo Social o Asistentes Sociales de Madrid,
asumiendo las condiciones y honorarios devengados de su
actuacion profesional.

Departamento de Adopciones del Instituto Madrilefio del Menor y la Familia.

En Madrid, a........ccvvvnnen. (o [T de ...,
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"Los datos personales recogidos, seran tratados con su consentimiento informado en los términos del articulo 5 de la Ley Organica 15/1999, y de [
conformidad a los principios dispuestos en la misma y en la Ley 8/2001, de la Comunidad de Madrid, pudiendo ejercer el derecho de acceso,
rectificacion, cancelacion y oposicion ante el responsable del fichero. Para cualquier cuestion relacionada con esta materia, o si tiene usted alguna [
sugerencia que permita mejorar este impreso puede dirigirse al teléfono de informacién administativa 012."
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ANEXO INFORMATIVO
“DATOS BASICOS DE LA UNIDAD FAMILIAR”

Todos los datos recogidos en el expediente son estrictamente confidenciales. La falsedad u ocultaciéon de
datos puede acarrear el cierre del expediente. Utilicese la columna izquierda para el varén y la derecha para
la mujer. Si se trata de un solicitante individual, rellene solo la columna que proceda.

1.IDENTIFICACION DE LOS SOLICITANTES
DON. DOMA.....cciiiiei e
Apellido Li....coooooiii, Apellido Li...e,
APEIIdO 2:. e APEIlidO 2:..
DN i DINL e
Nacido el ............... (0 [ T de 19....... Nacida el .............. (o [T de 19..........
Lugar de nacimientO............uuuvvvvevvvvrinnnnnennnnnnnnnn, Lugar de naCimiento.............eevvvvvvevverermrnnnnnnnnnnns
Estadio Civili........oooviieiiii Estadio CiVil:........ooveeiiiiiiie e,
Domicilio actual...........cooovviiiiiiiiiiieeiiiiiieeenn Domicilio actual...........cceeeiiiiiiiiiiiiiieeee e
Domicilio de contacto .......cccoeeeeviiiiiiiiceniieeeeeeenns Domicilio de contacto...........cceevvveviiiceeiieeeeneeenn,
Teléfonos de contacto: Teléfonos de contacto:
de9ald N de9ald N,
en el domicilio:.........c.uvvveeeeeiiiiiii e en el domicilio:.........cuvvveeieeiiiii e
Los solicitantes de apertura de expediente constituyen:

Matrimonio con............. afos de convivencia

Pareja de hecho con convivencia acreditada desde hace ........... afos

Solicitante individual
2. ANTECEDENTES DEL EXPEDIENTE
Asistieron a reunion Informativa en fecha................ | Lol
¢ Tienen cursado algun otro ofrecimiento en el IMMF? Indicar cual:

|:| Adopcion nacional(n® expte: .............. /T )
|:|Acogimiento familiar
Si han realizado alguna adopcion anterior a este expediente, indicar afio en que se produjo( o produjeron)
y pais:
ARO: .. = U
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"Los datos personales recogidos, seran tratados con su consentimiento informado en los términos del articulo 5 de la Ley Organica 15/1999, y de [
conformidad a los principios dispuestos en la misma y en la Ley 8/2001, de la Comunidad de Madrid, pudiendo ejercer el derecho de acceso,
rectificacion, cancelacion y oposicion ante el responsable del fichero. Para cualquier cuestion relacionada con esta materia, o si tiene usted alguna [J
sugerencia que permita mejorar este impreso puede dirigirse al teléfono de informacién administativa 012."
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3. COMPONENTES DE LA FAMILIA

Indicar todas las personas que residan en el domicilio junto a los solicitantes

Nombre Edad Ocupacién Parentesco
4. SALUD

Enfermedades importantes que haya padecido:

Enfermedades importantes que haya padecido:

Intervenciones qUIrlrgicas:..........cccvveveeeeeeessnnnne Intervenciones quirlrgicas:.........ccccvvveeeeeeeeiinvnnnn.
Enfermedades actuales y/o tratamientos.............. Enfermedades actuales y/o tratamientos..............
5. FORMACION Y OCUPACION
Estudios realizados:...........cccouveeeiieiiiiiiiiiieeeeen, Estudios realizados:..........cccccvvvvveveveereiiieiiieeenene,
Situacion y categoria laboral:...............cccvveeeeeen. Situacion y categoria laboral:.............ccccccceeeens
Empresa y tipo de actividad:..............cccvvvveeennn. Empresa y tipo de actividad:...............oeevvvveeennn.
Ingresos anuales aproximados (acreditables)...... Ingresos anuales aproximados (acreditables)......
BN - W de....cooo.... de 200
Firma: Firma
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"Los datos personales recogidos, seran tratados con su consentimiento informado en los términos del articulo 5 de la Ley Organica 15/1999, y de [
conformidad a los principios dispuestos en la misma y en la Ley 8/2001, de la Comunidad de Madrid, pudiendo ejercer el derecho de acceso, [
rectificacion, cancelacion y oposicion ante el responsable del fichero. Para cualquier cuestion relacionada con esta materia, o si tiene usted alguna
sugerencia que permita mejorar este impreso puede dirigirse al teléfono de informacién administativa 012."
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