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إفادة خطية مؤيدة بيمين لدعم طلب الإغاثة العاجلة

 من الاعتداء/ الإهمال/ الاستغلال 
 69. الفصل V.S.A 33بموجب  

علمي واعتقادي، بشأن المعاملة التي   دعمًا لادعاءات المدعي الواردة في طلبه للإغاثة العاجلة من الاعتداء/ الإهمال/ الاستغلال، أسرد الحقائق التالية، وهي صحيحة على حد

 ء )ادعاءات( الاعتداء/ الإهمال/ الاستغلال: صف على وجه التحديد الحقائق التي تدعم ادعاتتسم بالاعتداء أو الإهمال أو الاستغلال والموقف الحالي:  

في  ________________________ تجعلني أطلب أمرًا بعدم التعرض حدثت يوم أحدث واقعة 
)التاريخ(

 __________________________  ، في ولاية ________________________________________  في بلدة _________________ 
)الوقت( 

بما يلي ضدي و/أو ضد الأطفال القصر: ______________________________________ عندما قام 
)الاسم( 

)أرفق ورقة منفصلة إذا لزم الأمر( 

لا  نعم  تتعلق بالمدعى عليه؟ أخطر واقعةهل الواقعة الموصوفة أعلاه هي 

 إذا كانت الإجابة )لا(:

في ____________________ أخطر واقعة تجعلني أطلب أمرًا بعدم التعرض حدثت يوم 
)التاريخ(

.  __________________ ، في ولاية  في بلدة  __________________ 
)الوقت( 

هل كان هناك سلاح؟()كن دقيقا. أين حدث ذلك؟ هل كان هناك شخص آخر؟ صف ما حدث أدناه. 

)أرفق ورقة منفصلة إذا لزم الأمر( 
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يلي: تشتمل الوقائع السابقة الأخرى المتسمة بالعنف أو التهديدات الخطيرة التي تدعم طلبي للحصول على أمر بعدم التعرض على ما 

)كن دقيقا. لكل حادثة، اذكر ما يلي: متى وأين حدث ذلك، ومن كان هناك أيضًا، وتفاصيل عن أي إصابات ناتجة أو أسلحة مستخدمة.(

)أرفق ورقة منفصلة إذا لزم الأمر( 

لا  نعم       هل هناك أمر قائم أو إجراء محكمة قيد المداولة يشملك أنت أو المدعى عليه؟ 

 إذا كانت الإجابة "نعم"، فالرجاء كتابة المعلومات المطلوبة أدناه: 
رقم الملف اسم المحكمة والولاية اسم القضية نوع الإجراء 

 ______________________   _______________________   ______________________  الطلاق/الانفصال 

 ______________________   _______________________   ______________________  ارتباط مدني 

 ______________________   _______________________   ______________________   فسخ نسب  

 ______________________   _______________________   ______________________  الإغاثة من الاعتداء 

 ______________________   _______________________   ______________________   أمر حماية

 ______________________   _______________________   ______________________   جريمة جنائية 

 ______________________   _______________________   ______________________   الوصاية 

 ______________________   _______________________   ______________________  إثبات صحة وصايا 

 ______________________   _______________________   ______________________   الأحداث 

تحذير

يعرّضك تقديم بيانات كاذبة في هذه الإفادة الخطية المؤيدة بيمين لعقوبة الحبس أو

 V.S.A §2904 13الغرامة، أو كليهما كما هو منصوص عليه في 

أقسم بموجب هذا المستند عالمًا بعقوبة شهادة الزور أن المعلومات الواردة أعلاه حقيقية وصحيحة على حد علمي واعتقادي.

بتاريخ

توقيع المدعي/المحامي/الشخص المعني 

الاسم مطبوعًا  

ملاحظة: سوف يتم تسليم هذه الإفادة الخطية المؤيدة بيمين إلى المدعى عليه مع شكوى الإغاثة من  

 الاعتداء/ الإهمال/ الاستغلال 
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