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Superior Court of Washington, County of _______________ 
워싱턴 상급 법원, 카운티 

 
In re Detention of: 
구금에 대한 건: 

___________________________________ 
Respondent                               DOB 
피청원인                              생년월일 
 
By: 
서명인: 
 
___________________________________ 
Petitioner 
청원인 

Case No. ______________________ 
사건 번호 
 
Custody Authorization (CUSATH) 
보호 관리 승인 (CUSATH) 
 
Clerk’s Action Required 
서기의 조치가 필요함  

To: (name of agency of peace officer or law enforcement) 
수신: (보안관 또는 법 집행 기관 이름)  

____________________________________________________________________________ 
I, (name) __________________________________________, am a designated crisis 
responder (DCR). I request that an officer take the respondent into custody and transport them 
to (name of facility) ___________________________________________________ located at 
본인(이름)은         지정 위기 대응자(DCR)입니다. 
본인은 집행관이 피청원인을 구금하고 (시설 이름)으로 옮길 것을 요청합니다,    
        기관 위치 

(address) ____________________________________________________________________ 
(주소) 

because (check one box below): 
이유 (아래 상자 중 하나에 체크): 

[  ] A court has ordered the person to be detained in an evaluation and treatment facility, secure 
withdrawal management and stabilization facility, or an approved substance use disorder 
treatment program. 
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 법원은 해당 개인을 평가 및 치료 시설에 구금하거나 금단 관리 및 안정화 안전시설 또는 
승인된 물질이용장애 치료 프로그램에 구금하도록  명령했습니다.  

[  ] The respondent is currently experiencing an emergency behavioral health crisis and needs 
emergency treatment at a crisis stabilization unit, 23-hour crisis relief center, an evaluation 
and treatment facility, secure withdrawal management and stabilization facility, or an 
emergency department at a local hospital. 

 피청원인은 현재 응급 행동건강 위기를 겪고 있으며 위기 안정화 병동, 23시간 위기 완화 
센터, 평가 및 치료 시설, 금단 관리 및 안정화 안전시설 또는 지역 병원 응급실에서 응급 
치료를 받아야 합니다.  

[  ] The respondent failed to appear in response to a summons issued by me pursuant to ch. 
71.05 RCW. 

 피청원인은 본인이 ch. 71.05 RCW에 따라 발급한 소환 명령에 응답하지 않았습니다. 

[  ] The respondent is in violation of court ordered conditions of a Less Restrictive Alternative 
Treatment Order or Conditional Release Agreement. 

 피청원인은 법원에서 명령한 제약이 덜한 대안 치료 명령 또는 조건부 석방 협의 조건을 
위반했습니다. 

 
 
 
I declare under penalty of perjury under the laws of the State of Washington that the foregoing is 
true and correct. 
본인은 워싱턴주 법에 따라 위증 시 처벌을 받는다는 조건 하에 위 내용이 사실이고 정확함을 
선언합니다. 

Signed at   Date:  
서명장소   서명일: 
 City State 
 시 주 

    
Sign here Print Name 
여기에 서명 이름(정자체) 


