San Francisco Municipal Transportation  gEMTA | Municipal Transportation Agency
Agency Title VI Complaint Form

PANGALAN NG CLAIMANT (NAGSUSUMBONG): TELEPHONE SA TINITIRAHAN:

ADDRESS NG TINITIRAHAN DAAN: LUNSOD: STATE: ZIP:
TELEPHONE SA PINAGTATRABAHUHAN: PANGKAT NG LAHI/LIPI: SEX:
E-MAIL ADDRESS:

TAONG NA-DISCRIMINATE [TINANGGIHAN] (KUNG IBA SA NAGSUSUMBONG]:

ADDRESS NG TINITIRAHAN DAAN: LUNSOD: STATE: ZIP;
TELEPHONE SA TINITIRAHAN: TELEPHONE SA PINAGTATRABAHUHAN:
1. TANGING BATAYAN NG DISCRIMINATION (I-check ang angkop na (mga) kahon): (A Lahi [ Kulay (1 Bayang Pinanggalingan

2. Petsa ng sinasabing (mga) nagawang discrimination

3. RESPONDENT (Taong sumsagot sa sumbong):

PANGALAN: TUNGKULIN:

KINAROROONAN NG TRABAHO:

4. llarawan mo kung papaano ka na-discriminate. Ano ang nangyari at sino ang may pananagutan? Para sa karagdagang salaysay, maglakip ng karagdagang
mga pirasong papel.

5. Nai-file (nasalansan) mo ba ang complaint (sumbong) na ito sa ibang federal, state o local agency (ahensiya): o sa isang federal o state court (korte)? (A Oo [ Hindi
Kung oo ang sagot mo, i-check mo ang bawat ahensiya kung saan mo nai-file ang complaint:

(1 Federal agency ' Federal court [ State agency [ State court (1 Local agency

(1 Petsa ng Pag-file:

6. Ibigay mo ang contact person information (nakausap na tao) sa karagdagang agency o court kung saan ka nag-file ng complaint::

PANGALAN: TELEPHONE:

ADDRESS NG TINITIRAHAN DAAN: LUNSOD: STATE: ZIP:
Lagdaan mo ang complaint na ito sa lugar sa baba. llakip ang anupang patunay na mga kasulatan.

LAGDA: PETSA:

Please submit the signed complaint form by mail, fax or e-mail to:
San Francisco Municipal Transportation Agency (SFMTA)
ATTN: Title VI Complaints

One South Van Ness Avenue, 7th Floor

San Francisco, CA 94103

Fax: 415.701.4502



