Plymouth County Sheriff’s Department P Plymouth County Correctional Facility
Pre-aprovacgao de visita / Pega Visitar Questionario

Podem ser remetidas Formas completadas ao enderego seguinte: Plymouth County Correctional Facility

Todas as formas tém que incluir um ego enderegou envelope timbrado 26 Long Pond Road
que a forma é devolvida completado na ocasiao. Plymouth, MA 02360

1. Todas as visitas serao exigidas completar esta forma por completo.

2. Sao exigidas visitas devolver a forma ao Municipio de Plymouth Facilidade de Correctional

3. Apos arecepgao da forma, um cheque de fundo criminal sera administrado pelo Departamento do Plymouth
Municipio Xerife.

4. Serao aprovados privilégios visitante ou serdao negados em conclusao do cheque de fundo criminal e
verificagdo de informagao provida nesta forma.

5. Serao administrados cheques de fundo usando a informag¢ao provida nesta forma a qualquer hora julgado
necessario pelo Departamento do Plymouth Municipio Xerife.

Sao providos espagos de assinatura a base de ambos os lados desta forma e sao assinados.

| Informacao de visita: Por favor imprima todas as respostas legitimamente |

Todas as visitas serao exigidas apresentar uma forma positiva de identificagdo de quadro na ocasiao eles visitam a
facilidade. Formas aprovadas de identificacdo de quadro para visitas incluem uma carteira de motorista valida,
identificacao oficial com um quadro, por exemplo, passaporte atual, ID militar, Carteira de identidade Estatal emitida pelo
Registro de Automoveis.

Que forma de identificagdo de Quadro estara usando vocé, quando vocé visita?

Vocé possui uns motoristas atuais autorizam? Sim [] Nenhum []
Se Sim, Licenga #& Estado de Assunto:

Vocé estara apresentando um passaporte como identificagdo? Sim [] Nenhum []
Se Sim, Passaporte #& Pais de Assunto:

Se outra forma de identificagdo for usada, liste a identificagao #:

Voceé alguma vez esteve preso? Sim [] Nenhum []
Se Sim lista o0 ano e a ofensa:

Vocé alguma vez foi condenado a uma Facilidade de Correctional / Prisdo? Sim ] Nenhum []
Se Sim lista a facilidade (ies) e a data (s):

Voceé alguma vez esteve condenado de um crime? Sim [ Nenhum []
Se Sim lista 0 ano e a ofensa:

Vocé alguma vez esteve condenado de uma felonia? Sim [ Nenhum []
Se Sim lista 0 ano e a ofensa:

Vocé é trancado / proibiu de qualquer Facilidade de Correctional / Prisao? Sim [ Nenhum []
Se Sim lista a facilidade (ies) e a data (s) e razao:

Vocé visita qualquer outro ocupante encarcerado na Plymouth Municipio Casa de Corregéo atualmente? Sim [ Nenhum []
Se sim, o que é 0 nome do outro ocupante vocé visita?

Nome de Ocupante que vocé esta pedindo para visitar:

O que é sua relagédo ao ocupante?

(Exemplos: Coénjuge, Pai, Irmao, Crianca, Neto, Amigo, Advogado, Negdcio, Clero, Guardi&o,,)

O faga atualmente ou vocé alguma vez reteve uma 209-209A Ordem Contendo contra o ocupante que vocé esta pedindo para visitar?
Sim[] Nenhum [] Se sim, por favor explique:

Qualquer um tem uma 209-209A Ordem Contendo ativa contra vocé? Sim [] Nenhum []
Se sim, por favor explique:

Prendendo sua assinatura, para esta forma, esta atestando vocé que todas as declaragdes fizeram e / ou
respostas dadas sao verdadeiras e que todas as respostas dadas estdo sujeito as penalidades de perjurio.

Assinatura de Visita: Data:
Confirmacdao de elegibilidade de visita sera remetida a visita pedindo ao endereco postado no eqgo enderecou
envelope timbrado que vocé tem que prover




Plymouth County Sheriff’s Department P Plymouth County Correctional Facility
Pre-aprovacgao de visita / Pega Visitar Questionario

Podem ser remetidas Formas completadas ao enderego seguinte: Plymouth County Correctional Facility

Todas as formas tém que incluir um ego enderegou envelope timbrado 26 Long Pond Road
que a forma é devolvida completado na ocasiao. Plymouth, MA 02360

Conforme MGL 127 § 36, as politicas de Departamento de Plymouth Municipio Xerife, procedimentos e padroes
relativos, que cada ocupante é permitido ter cinco pessoas aprovado para privilégios visitante enquanto
encarcerou. Deve ser listada qualquer pessoa que completa esta forma com a finalidade de uma visita na lista do
ocupante de visitas.

Como uma visita, vocé é limitado a visitar 1 (um) o ocupante. Permissao para visitar mais que 1 (um) o ocupante
sera revisado e sera aprovado ou sera negado pelo Superintendente Assistente ou designee. Qualquer pedido
para visitar mais que 1 (um) o ocupante deve ser colocado por escrito o visita fazendo disse pedido.

Todas as visitas sdao aconselhadas do seguinte:

1. qualquer pergunta ndo respondeu por completo enquanto completando esta forma, pode resultar na negacgao de privilégios visitante.
2. O LEVANDO, ENQUANTO ESCONDENDO OU DEPOSITANDO DE ARMAS OU OUTRAS ARMAS, DROGAS, ALCOOL, OU
QUALQUER ARTIGO TUDO QUE EM OU FORA DA FACILIDADE, OU EM PROPRIEDADE DE INSTITUICAO, SEM A PERMISSAO
DO XERIFE PODE RESULTAR NA PERDA DE PRIVILEGIOS VISITANTE E PODE SER CASTIGAVEL DEBAIXO DE LEI DE
MASSACHUSETTS

3. copias de Regras visitante, sdo postados Regulamentos, Cédigos de Vestido e estatuto estatal no Saldo de entrada Visitante. Um
folheto de visita esta disponivel no saldo de entrada para a anterior informagéo listada.

4. o Municipio de Plymouth Facilidade de Correctional € uma fumaga ambiente livre. Era proibido para trazer cigarros, enquanto
mastigando tabaco ou qualquer forma de produtos de tabaco nesta instituicéo.

5. sua pessoa, qualquer pacote, pacotes ou artigos em sua posse estéo sujeito a ser procurado qualquer hora vocé esta em
propriedade de municipio ou no facility(ies do municipio). Maquinas fotograficas & sao proibidos dispositivos gravadores na
propriedade, a menos que corretamente autorizasse pelo Xerife ou o designee dele.

6. todos os veiculos estéo sujeito a ser procurado antes de ser permitido acesso a propriedade de municipio e a qualquer hora eles
esta em propriedade de municipio para qualquer proposito. Todos os veiculos devem ser fechados quando nao ocupou.

7. as criangas secundarias em propriedade com a finalidade de visitar devem ser uma parenta consangulinea do ocupante. Criangas
secundarias em propriedade de municipio tém que permanecer a toda hora com o adulto responsavel que trouxe a crianga com eles.
8. violagdo da anterior informacéo listada ou a politica de Departamento de qualquer Plymouth Municipio Xerife ou procedimento
resultara na terminagéo imediata do lugar de tomada de visita e pode resultar em negacgéo de privilégios visitante futuros.

9. sdo exigidas visitas informar qualquer custo de felonia ou convicges.

10. Prendendo sua assinatura, para esta forma, esta atestando vocé que todas as declaragdes fizeram e / ou respostas dadas sao
verdadeiras e que todas as respostas dadas estao sujeito as penalidades de perijurio.

Séo providos espacos de assinatura a base de ambos os lados desta forma e sdo assinados.

Visite Informacao: Por favor imprima todas as respostas legitimamente

Nome cheio de Visita:

Por ultimo Nome Primeiro Nome Inicial mediana

Residéncia atual: Apartamento #:
Um endereco de rua valido deve ser listado.

Cidade / Cidade: Estado: Cep:
Telefone #: Previdéncia social #:
Data de Nascimento: Idade: Macho []  Feminino []
Lugar de Nascimento: Estado / Pais: Cep:
Assinatura de Visita: Data:

Confirmacéao de elegibilidade de visita sera remetida a visita pedindo ao endereco postado no eqgo enderecou
envelope timbrado que vocé tem que prover

This section to be completed by Plymouth County Sheriff’s Department Staff

Esta se¢do a ser completada pelo Pessoal de Departamento de Plymouth Municipio Xerife

[ ] criminal Records check is clear, no records were found. Officer’s Signature:

|:| Criminal Records check requires further review, i )
due to recent history / open cases / or felony convictions. Officer’s Signature:




