
Tex ct as Advocacy Proje
Publications Order Form 

 
Plea   he followinse send t g brochures: 
 
QTY    Description 
 
_________  Agency Program brochure 
_________  Safety Plan brochure (English) 
_________  Safety Plan brochure (Spanish) 
_________  Statewide Family Violence Hotlines Mini Tri‐fold (English) 

 Mini Tri‐fold (Spanish) _________  Statewide Family Violence Hotlines
_________  Assisted Pro Se brochure (English) 
_________  Assisted Pro Se brochure (Spanish) 

each brochure _________  Technical Advocacy & Outr
_________  Protective Order brochure 
_________  Teen Dating Violence brochure (English) 

hure (Spanish) _________  Teen Dating Violence broc
ve brochure _________  LGBT Initiati

 
or the following, there is a F limit of 5 each.  These are 25‐50 page packets of regular letter size.  If 

 more 12‐225‐9584. you need  than five, please contact us at 5
 
_________  Pro Se Protective Order packet 

 Protective Order packet _________  Pro Se Sexual Assault
_________  EPO‐in‐a‐Box packet 

 
Please mail these brochures to: 
 
Name: ______________________________________________________________________ 
 
Agency: ____________________________________________________________________ 
 
Address: ___________________________________________________________________ 
 
City, State: _______________________________________   Zip: ___________________ 
 
Email: ______________________________________________________________________ 
 
Phone: ______________________________________________________________________ 
 
 
S ail, email, or fax to: end your request via m
 

acy Project 
re Order 

Texas Advoc
Attention:  Brochu
PO Box 833 
Austin, TX 78767 
512.476.5773 fax 
ctabony@texasadvocacyproject.org 


