
俄勒岡州巡迴法院 
    郡 

               ) 案件號碼      
 呈請人        ) 
 呈請人-未成年人的父母/監護人  )  
     ________________________________ ) 
 (受保護的未成年人的姓名)  ) 
(填寫全名)     ) 
  v.    ) 性虐待保護令    
      ) 呈請書 
      )  
           ) ORS__________ 
答辯人              )  
(行為被禁制者的全名) ) 

 

 

 
 

本人是呈請人，本人聲明以下信息是真確的: 

本人是俄勒岡州       郡的居民。本人_____ 歲。 

答辯人是     郡    州的居民。 

  在聽證會上，本人需要                   語言口譯員的幫助。 

  在聽證會上，本人需要 ADA 殘障便利方面的協助。 
 

  

呈請人注意 

你必須提供完整和真實的信息。否則，法庭可以撤銷本保護令並判你藐視法庭。 

 

聯絡地址和電話號碼: 如果你不希望讓答辯人知道你的居住地址或電話號碼，請使用“聯絡地

址”和“聯絡電話號碼”，好讓法庭和郡警長有需要可以找到你。注意: 在命令有效期間確保
法庭和郡警長辦公室有你最新的聯絡方法是很重要的。 

呈請人注意 
你向法庭提交的文件可以不包含某些信息 (“受保護的個人信息”)。你可以把該等信息填寫在“
遮擋信息表格”上。根據UTCR 2.100，原本在本文件上提供的受保護的個人信息可以填寫在

遮擋信息表格上 (見填表說明)。 
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1.   當事人的年齡 (你必須填寫 1A 或 1B) 
 
 1A. 本人是成年人。答辯人年滿 18 歲。答辯人_______ 歲。  

或 

 1B.  本人是未成年人 (年齡不滿 18 歲)。答辯人年滿 18 歲。答辯人_______ 歲。 

 2. 本人是成年人，答辯人和本人不是親屬或同戶關係。這意味著:  
• 我們不是配偶/註冊同居伴侶或前任配偶/註冊同居伴侶；  
• 我們不是因血緣、姻親或領養而相關的成年人；  
• 我們從未同居 (有親密性關係、生活在一起)； 
• 我們在過去兩年內沒有親密性關係；且 
• 我們不是有共同子女的、未結婚的父母。 

 
 3. 沒有以下類型的任何禁制令、保護令或禁止聯絡令禁止答辯人聯絡本人: 

• 其他州、印第安人部落或領地發出的禁制令；  
• 糾纏保護令；  

• 長者和殘障人士虐待防止法案下的禁制令；  

• 在刑事案件中發出的禁止聯絡令；或 

• 在兒童保護案件中發出的禁制令。  

 4. 在過去180天內**, 
  4A. 答辯人對本人進行性虐待，包括 (勾選以下一項或多項): 

 沒有本人同意的性接觸，或 
 在本人沒有同意能力情況下的性接觸，且  

  4B. 本人合理地擔心本人的人身安全。 
  4C. 虐待行為發生於過去180天內。 

**答辯人被監禁或在離你的住所100英哩以上的地方居住或受限於禁制令、保護令或

禁止聯絡令的時間可以不計入180天的期限內。 
 答辯人從___________到___________期間被監禁。 
 答辯人從_________到_________期間在離本人住所100英哩以上的地方居住。 
 答辯人從___________到___________期間受限於一個禁制令、保護令或禁止聯絡令。 

 
 

5. 描述在過去180天內答辯人如何對你進行性虐待 (先列出最近的虐待行為):  

日期: , 郡/州:   :        
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日期: , 郡/州:   :        

             

             

             

             

             

 附上加頁 (標題為段落5: 性虐待行為的描述) 
 

6. 在180天期限之前答辯人是否曾經對你進行性虐待或導致你合理地擔心你的人身安全？如果

是，請說明。 

日期: , 郡/州:    :       

              

              

日期: , 郡/州:    :       
             

              

  附上加頁 (標題為段落6: 更多的虐待行為) 
 

7. 本人合理地擔心本人的人身安全，因為 (請說明或解釋): 
             

             

             

             

             

             

8. 在以上事件中: 

8A. 是否涉及武器？   是  否  請說明:        

               

8B. 是否報警？   是  否 

8C. 答辯人是否被逮捕？ 是  否  
 

本人請求法庭按照保護令呈請書上標註的請求發出命令。 
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本人在此聲明，盡本人所知及所信，以上陳述是真確的。本人明白該陳述是為用作法庭證據而作出，

如有虛假當按偽證罪懲罰。 
 
 ______________________          

  日期      呈請人簽名 
 

文件製作聲明：關於你向法院提交的文件，你必須真確地填寫本聲明。勾選所有適用的格子並填寫所

有適用的空白處: 

   本人自己選擇了本表格，並在沒有付錢請人協助的情況下填寫。 
   本人已付錢或將付錢給                                           ，由其協助本人填寫本表格。 

 
提交者: 
 
                
正楷姓名,   呈請人  呈請人的律師     OSB No.  (如適用) 
 
 
                
地址或聯絡地址    城市/州/ZIP  電話或聯絡電話 
使用安全的聯絡地址       使用安全的聯絡電話 
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