Formulario de queja del Titulo VI
Instrucciones: Si desea presentar una queja del Titulo VI a BH & CC Tramway, complete el formulario
a continuacién y envielo a: BH & CC Tramway, Attn: Title VI Coordinator, PO Box 68, 987 Miners Mesa
Road, Black Hawk, CO 80422. Si tiene preguntas o desea obtener una copia completa de la politica
del Titulo VI y los procedimientos de queja de Tramway, llame al 303-582-1324 o envie un correo
electrénico a tisbester@cityofblackhawk.org .

Seccion I:

Nombre:

DIRECCION:

Teléfono (Casa): Teléfono (Trabajo):
Direccion de correo electronico:

(Requisitos de formato Letra grande Cinta de audio
accesible? TDD Otro

Seccion II:

(Esta presentando esta queja en su propio nombre? Si* No

*Si respondid "si" a esta pregunta, pase a la Seccion 1.

En caso contrario, indique el nombre y la relacion de la persona
por la que presenta la queja:

Explique por qué ha presentado la solicitud en nombre de un tercero:

Por favor, confirme que ha obtenido el permiso de la parte Si No
afectada si estd presentando la solicitud en nombre de un
tercero.

Seccion I1I:

Creo que la discriminacion que sufti se basoé en (marque todas las opciones que correspondan):
[ ] Raza [ ] Color [ ] Origen nacional

Fecha de la presunta discriminacion (mes, dia, afio):

Explique lo més claramente posible lo que sucedi6 y por qué cree que sufrid discriminacion.
Describa a todas las personas involucradas. Incluya el nombre y la informaciéon de contacto de
la(s) persona(s) que lo discriminaron (si se conocen), asi como los nombres y la informacion de
contacto de los testigos. Si necesita mas espacio, utilice el reverso de este formulario.

Seccion IV




(Ha presentado previamente una queja del Titulo VI ante esta Si No
agencia?

Seccion V

(Ha presentado esta queja ante alguna otra agencia federal, estatal o local, o ante algtn tribunal
federal o estatal?

[]Si [ ] No

En caso afirmativo, marque todas las opciones que correspondan:

[ ] Agencia Federal:

[ ] Tribunal Federal [ ] Agencia
Estatal

[ ] Tribunal estatal [ ] Agencia local

Proporcione informacidn sobre una persona de contacto en la agencia/tribunal donde se presentd
la queja.

Nombre:

Titulo:

Agencia:

DIRECCION:

Teléfono:

Seccion VI

Nombre de la agencia contra la que se presenta la queja:

Persona de contacto:

Titulo:

Numero telefénico:

Puede adjuntar cualquier material escrito u otra informacion que considere relevante a su queja.

Se requiere firma y fecha a continuacion.

Fecha de la firma

Envie este formulario personalmente a la siguiente direccion o envielo por correo a:
Coordinador del Titulo VI del Tranvia BH & CC

Apartado Postal 68, 987 Miners Mesa

Road, Black Hawk, CO 80422

Para obtener ayuda, comuniquese al 303-582-1324



