Superior Court of Washington, County of _______________
Tribunal Superior de Washington, Condado de
	In re Detention of:
En referencia a la detención de:
___________________________________
Respondent                               DOB
Parte demandada                  Fecha de nac.
By:
Por:
___________________________________
Petitioner
Parte demandante
	Case No. ______________________
Caso núm.
Custody Authorization (CUSATH)
Autorización de custodia (CUSATH)
Clerk’s Action Required
Acción requerida del actuario 


To: (name of agency of peace officer or law enforcement)
Para: (nombre de la agencia del orden o de la autoridad policial) 
____________________________________________________________________________
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
Yo, (nombre) 






, soy un encargado de respuesta ante crisis (DCR, por sus siglas en inglés). Solicito que un oficial ponga a la parte demandada bajo custodia y la transporte a (nombre del centro) 









 situado en
(address) ____________________________________________________________________
(dirección)
because (check one box below):
por el siguiente motivo (marque una de las casillas siguientes):
[  ]
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.

Un tribunal ha ordenado que la persona sea detenida en un centro de evaluación y tratamiento, centro seguro de control y estabilización por abstinencia o programa aprobado de tratamiento para el trastorno de consumo de sustancias. 
[  ]
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.

La parte demandada se encuentra en medio de una emergencia por crisis de salud conductual y necesita tratamiento de emergencia en una unidad de estabilización para crisis, un centro de atención a crisis de 23 horas, un centro de evaluación y tratamiento, un centro seguro de control y estabilización por abstinencia o el departamento de emergencias de un hospital local. 
[  ]
The respondent failed to appear in response to a summons issued by me pursuant to ch. 71.05 RCW.

La parte demandada no compareció en respuesta a una citación emitida por mí, en los términos del capítulo 71.05 del RCW.
[  ]
The respondent is in violation of court ordered conditions of a Less Restrictive Alternative Treatment Order or Conditional Release Agreement.

La parte demandada ha incumplido con las condiciones ordenadas por el tribunal en una orden de tratamiento alternativo menos restrictivo o en un acuerdo de libertad condicionada.
I declare under penalty of perjury under the laws of the State of Washington that the foregoing is true and correct.
Declaro bajo pena de perjurio, de acuerdo con las leyes del estado de Washington, que lo anteriormente establecido es verdadero y correcto.
Signed at 

Date:

Firmado en 

Fecha:

City
State

Ciudad
Estado
Sign here
Print Name
Firme aquí
Nombre en letra de molde
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