
طلب المدعى عليه للحصول على موعد جديد لجلسة الاستماع )إعادة تعيين موعد( 

(  Hearings Divisionيجب أن يتم استلام طلب إعادة تعيين الموعد من قبل قسم جلسات الاستماع )  •
المقررة.قبل موعد جلسة الاستماع 

سيتم منح طلب واحد فقط لإعادة تعيين موعد للجلسة لكل طرف ولكل رقم استدعاء/إشعار.  •
يجب على الممثلين القانونيين المسجلين إرفاق نموذج التفويض بعد إكماله.  •

معلومات عن الشخص المسؤول عن إكمال هذا النموذج 
 سيتم إرسال إشعار بالتاريخ الجديد لجلسة الاستماع عبر البريد إلى العنوان المسجل أدناه. 

لا  نعم الطلب الأول للمدعى عليه لتعيين موعد جديد لجلسة الاستماع؟هل هذا هو  ___ ____________   تاريخ الطلب: 

______________ __ _____________________________________________________________ الاسم:  

 _____  البريدي: الرقم   _______________  المدينة / الولاية: ___ _______________________________ العنوان البريدي:

________________________ _____ البريد الإلكتروني: _______ _______ _____________________  رقم الهاتف: 

لا      منع  هل أنت المدعى عليه المذكور في أوامر الاستدعاء/الإشعارات؟ 

عليك الإجابة على الأسئلة التالية: يجبإن لم تكن أنت المدعى عليه المذكور،  

ضع علامة في المربع الذي يدل بدقة على صفتك القانونية:  .أ

  مالك عقار / صاحب عمل  وكيل عام / وكيل إداري   موظف لدى المدعى عليه

 شريك / مسؤول في الشركة المدعى عليها __________ أخرى )صديق أو قريب، إلخ ...(، وضح_______________ _____

  الممثل القانوني المعتمد/المسجل   المحامي 

لا    نعم  هل أنت مخوّل قانونياً لتمثيل المدعى عليه؟ .ب

___________________________   ما اسم الشخص الذي طلب منك تقديم هذا الطلب؟  . ج

به داخل تلك الشركة.   بالمدعى عليه؟ على سبيل المثال، إذا كان أمر الاستدعاء / الإشعار يصف شركة على أنها المدعى عليها، فأخبرنا بوظيفة هذا الشخص أو لق ما علاقة ذلك الشخص   . د

معلومات حول أمر )أوامر( الاستدعاء والإشعار)ات( 

________________________________________________________________  أوامر الاستدعاء والإشعار: أرقام 

_________________________________________________________________________________

بينما لا يمكننا اختيار  -يرجى ذكر أي تواريخ لن تكون متاحاً فيها مع ذكر السبب 

_ ____________________________________ _ ________ مساعدتك إن أمكن: OATHخ مناسب لك على وجه القطع، سيحاول مكتب تاري

____________________________    اسم المدعى عليه، تماماً كما هو مكتوب أعلى أوامر الاستدعاء / الإشعارات:

________________________________________________________________________________ _

أنا ]اكتب اسمك بحروف واضحة[ _____________________________ أقر وأشهد، تحت طائلة عقوبة الحنث باليمين، أنني مفوض بإكمال هذا  
الطلب وتقديمه، على حد علمي، فإن جميع المعلومات التي أدرجتها في هذا النموذج وفي المرفقات، إن وجدت، صحيحة. 

____________________________ إمضاءك: 

2022والعشرون من أغسطس من عام السادس  -(  GN7aنموذج إعادة تعيين موعد المقدم من المدعى عليه ) 

66 John St., 10th Floor 

New York, NY 10038 

 للاستخدام الداخلي فقط 

التاريخ السابق لجلسة الاستماع

_________ : الاستماعالتاريخ الجديد لجلسة 

تم معالجة الطلب بواسطة: 

__________________

ملاحظات:



 : ___ ______

________________________________________
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