Departamento de Transportaci​ón de Connecticut
TITULO VI FOLMULARIO PARA QUEJAS DE DISCRIMINACION 

Nombre Del Denunciante: ______________________________________________________________

Dirección: ___________________________________________________________________________

Ciudad, Estado, Código Postal: __________________________________________________________

Número de Teléfono: _____________________________________

He sido discriminado a base de mi: 
□Raza    □Color    □Origen Nacional    □Sexo    □Edad    □Incapacidad    □Credo (FAA only)    □Otro
Por favor provee la fecha(s) y el presunto lugar de discriminación, nombre(s) del individuo(s) quienes presuntamente discriminaron en contra de usted incluyendo sus titulos (si lo saben).  

Por favor provee el nombre(s), dirección(es), y número de teléfono de algún testigo(s).

Explica lo mas breve y claro posible lo que sucedio, porque se siente que fue discriminado en contra y quien estubo involucrado.  Por favor, incluya cómo otras personas fueron tratadas de forma distinta.

Firma:








Fecha:

Puede usar papel adicional si es necesario.  Por favor incluya cualquier material escrito referente a su queja.

¿Cómo Puedo Presentar Una Queja De Discriminación?

Si usted cree que un destinatario de USDOT ha discriminado contra usted o otras personas protegidas bajo el

 Titulo VI, usted puede presenter una queja.  Las quejas presentadas con ConnDOT deben ser dirigidas a: 
Debra Goss, Coordinadora de Title VI al teléfono: (860) 594-2169 

Irma Reyes, Coordinadora Asociada de Title VI al teléfono: (860) 594-2168 
Número de Fax: (860) 594-3016
