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EQUIFAX 資料洩露  

對於在 2017年 5月 13日時仍未成年之會員之申訴期限延長

申訴申請表格。 

和解的利益 －您可以得到什麼 

 

本申訴期限延長申訴申請表格得用做代表一名會員提出申訴之用，唯該名會員之個人資料應受到

於 2017年 7月所公佈之 EQUIFAX 資料洩露所衝擊，且該名會員於 2017年 5月 13日時年齡仍低

於 18 歲（「受衝擊的未成年人士」），並且該會員應由於資料洩露而遭到身份盜竊或詐騙並欲尋

求實質上之金錢損失或時間損失之補償(排除凍結或解凍信用帳戶，或購買信用偵查或購置身份盜

竊防護系統所衍生出之金錢與時間花費)，該等賠償應發生於申訴期限期限之內，且該會員仍未針

對其所申訴的損失接受任何形式之補償。 

合乎受償條件之當事人仍，其 對於金錢或時間損失的申訴應發生於 2020年 1月 23日到 2024年 1

月 22日( 「申訴期限延長」) 。 

若以下任何一個情況與您相符，請使用申訴期限延長申訴申請表格： 

  

 您的子女受資料洩露影響，且於提交本申訴期限延長申訴申請表格之日期仍然未滿 18 

歲。父母或法定監護人必須代表仍未成年的人士提交申訴表。 

 

 若您受資料洩露影響，且您在提交本申訴表之日期已年滿 18 歲。若您年滿 18 歲，只有

您或您的授權代表可代表您提交申訴表。 

  

若您於  2017 年  5 月  13 日已經年滿  18 歲且有意提交申訴期限延長申訴申請表格，請瀏覽

www.EquifaxBreachSettlement.com。切勿使用本申訴表。 

 

提交申訴的最快捷方法是在 www.EquifaxBreachSettlement.com 線上提交，您也可以填寫本申訴

表及將其寄至上述郵寄地址。 

 

您可以就以下一項或多項利益提出索償： 

 

現金補償。使用申訴表請求以下一項或多項的賠償金： 

 

1. 所花費時間的補償。倘若您或您的子女在 2020 年 1 月 23 日到 2024 年 1 月 22 日間因為 

Equifax 資料洩露而花時間嘗試避免欺詐或身份盜竊或從欺詐或身份盜竊中恢復，並且可

以提供相關的支援文件，則可申索最高為每小時 25 美元的補償，總數最多為 10 小時，若

您提供支援文件，則總數最多為 20 小時。 
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您的資料 

 
我們將使用此資料與您聯絡及處理您的申訴期限延長申訴。您的資料將不會用於任何其他目的。倘若以下資料發生任何

變化，您必須從速發送電子郵件至 info@EquifaxBreachSettlement.com 通知我們。 

  

1. 初始申訴期申訴件（若有） 
 

2. 您的姓名（必填）： 名字 中間名首字母 姓氏 

3. 您是代表自己或您的未成

年子女作出申報？ 
_____本人自己。本人在 2017 年 5 月 13 日未滿 18 歲，但本人現已年滿 18 歲（跳至下

文第 5節的「郵遞地址」）； 

或 

_____本人代表於申報本表格之時仍然未成年的子女申報（填寫下文第 4 節的「子女的

姓名」）。 

 

4. 子女的姓名（若適用）： 
名字 中間名首字母 姓氏 

5. 您的郵寄地址（必填）： 
街道地址 

 

2. 所花費資金的補償。倘若您或您的子女在 2020 年 1 月 23日到 2024年 1月 22日間因為 

Equifax 資料洩露而花費資金嘗試避免欺詐或身份盜竊或從欺詐或身份盜竊中恢復，您最

多可獲得 20,000 美元的補償。您必須提交支援索償的文件。 

 

不需要就身份恢復服務提交索償。受 Equifax 資料洩露影響的美國消費者將在最終和解之後至少 7 

年期間享受身份恢復服務。欲瞭解更多資料，請瀏覽 www.EquifaxBreachSettlement.com。 

 

*         *         * 

 

您應於 2024年 1月 22日以前以加蓋郵戳的郵件寄出或在線上提交申訴。請使用本表格頂部用於郵

寄索償表的地址。 

請注意：和解管理人可能會與您聯絡，請求提供其他文件以處理您的申訴案。 

 

本公司對於您的金錢損失或時間損失的現金回饋採取先寄發申訴者先受理之原則，且將視受理案
件數之增加，降低現金回饋之補償。 

 

欲瞭解更多資料和完整的說明，請瀏覽 www.EquifaxBreachSettlement.com。 

 

請注意，和解利益將在和解生效之後才得分配。 
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公寓 號碼 

城市 

州 

郵遞區號 

6. 您的電話號碼：   

7. 您的電子郵件地址：   

8. 出生年份（必填） 若代表您自己填寫，請填入您的出生年份，或代表未成年人填寫本表格，請填入您的
子女的出生年份。 

 

現金付款：花費的時間 
 

 

倘若您或您的子女 在 2020年 1月 23日到 2024年 1月 22日間因為資料洩露而花時間嘗試避免欺

詐或身份盜竊或從欺詐或身份盜竊中恢復，且該等損失並非信用報告之凍結或解凍，或購買信用

偵查，請填妥下面表格。您可以獲得最高為每小時 25 美元的賠償，最高為 20 小時。您獲得的付
款可能會較低，具體取決於所提交索償的數量和金額。 

倘若您索償的時間為 10 小時或更短，您必須說明您為了應對資料洩露所採取的措施以及每項措施

所花費的時間。 

倘若您索償的總時間超過 10 小時，您必須說明您為了應對資料洩露而採取的行動，並且包括支援

文件以證明欺詐、身份盜竊或濫用您的個人資料的其他情況。 

填寫以下方塊即表示，您證明您花費的時間與其他資料洩露不相關。您也證明您未曾就此處所申
訴之損失獲得其他形式之賠償。 
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所花費時間的解釋 
 

（說明您做了什麼以及其原因） 
大約 日期 小時數和分鐘數 

支援文件？ 

（是/否） 

____________________________________ 

____________________________________ 

____________________________________ 

____________________________________ 

____________________________________ 

   

____________________________________ 

____________________________________ 

____________________________________ 

____________________________________ 

____________________________________ 

   

____________________________________ 

____________________________________ 

____________________________________ 

____________________________________ 

____________________________________ 

   

 

現金付款：您損失或花費的資金 
 

倘若您或您的子女在2020年1月23日到2024年1月22日間為了避免 Equifax 資料洩露導致的欺詐或身

份盜竊或從此等欺詐或身份盜竊中恢復而損失或花費資金，並且沒有就此等資金獲得補償，則您

可以獲得最高20,000美元的補償。 

您必須發送文件證明發生了什麼事情及您損失或花費多少錢，方可獲得賠償。如果此等文件與您在

上一節隨附的文件相同，則無需再次發送。 

欲詳細瞭解如何支付現金付款，請瀏覽  www.EquifaxBreachSettlement.com 或撥打免費電話 

1-833-759-2982。您將可在該網站詳細瞭解就申訴期限內向您賠償哪類成本和損失、您需要附上哪

些文件，以及和解管理人如何決定是否批准向您付款。 
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損失類型和 

文件示例 
金額和日期 

損失或資金支出說明以及支援文件 

 
（確定您附上了什麼文件，為何與 Equifax 資料洩露相關） 

在2020年1月23日到2024年1

月22日間因身份盜竊、欺詐

或濫用您的個人資料而導致

的成本、開支和損失 

示例: 突出顯示未經授權扣款的賬
戶結單；警察報告；國稅局文件；
FTC 身份盜竊報告；拒絕退還欺詐
性扣款的函件。 

$ 

 

日期： 

_______________________________________ 

_______________________________________ 

_______________________________________ 

_______________________________________ 

_______________________________________ 

_______________________________________ 

_______________________________________ 

於2020年1月23日到2024年1

月22日間針對身份盜竊所支

付之專業費用。 

示例: 會計師、律師或其他人的收
據、賬單和發票 

 

$ 

 

日期： 

_______________________________________ 

_______________________________________ 

_______________________________________ 

_______________________________________ 

_______________________________________ 

_______________________________________ 

_______________________________________ 

於2020年1月23日到2024年1

月22日間之其他開支，例如

與資料洩露有關的公證、傳

真、郵資、影印、里程及長

途電話費 

示例: 電話賬單、收據、您去過的地
方的詳細清單（例如警察局、國稅
局辦公室），您去那裡的原因（例
如警察報告或關於偽造報稅表的國
稅局函件）和您旅行的里程數 

$ 

 

日期： 

_______________________________________ 

_______________________________________ 

_______________________________________ 

_______________________________________ 

_______________________________________ 

_______________________________________ 

_______________________________________ 
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您希望如何收到現金付款 

若您在本索償表中提出以現金支付索償，您可以選擇透過發送至您的郵遞地址的支票或預付卡收

到款項。 

 

支票必須在 90 天內兌現。若您選擇預付卡，該卡永不過期。 

 

您喜歡哪一個？ 

 

� 支票 

 

� 預付卡 

 

簽名 

本人根據美國法律確認，據本人所知，本人在本申訴表提供的資料以及本人為了支援本人索償而

發送的任何文件副本均為真實和正確，且本人未曾就該等所申訴內容，接受到任何形式的賠償。 

勾選一項： 

___ 本人確認，本人是下列子女的父母或法定監護人，且本人代表他或她申報一項申訴期限延長

申訴申請。 

子女的姓名 

或  

___本人代表自己填寫本申請表，且本人已經年滿 18 歲。 

本人瞭解，在完成本人的索償之前，索償管理人可能會要求本人提供更多資料。 

 

簽字： 日期： 

 

列印您的姓名： 

 

 
 


