

ПРОЦЕДУРА РОЗГЛЯДУ СКАРГ 
ПРО ДИСКРИМІНАЦІЮ
 
1. Скарги про дискримінацію повинні бути подані протягом 180 днів з моменту дискримінації.

2. Скарги про дискримінацію слід направляти директору Child Nutrition Services (Служба дитячого харчування), Office of Superintendent of Public Instruction. Директор направить скаргу в Food and Nutrition Services (Служба харчування та продовольства), Western Regional Office, San Francisco.

3. Скарги про дискримінацію можуть бути письмовими або усними. Використання форми не вимагається для особи, яка подає скаргу. Якщо особа не бажає, не може або не схильна подавати скаргу в письмовій формі, це має зробити особа, яка приймає скаргу. (Форма скарги додається.)

4. Скарги про дискримінацію повинні містити якомога більше наступної інформації:

a. Ім’я, адреса, адреса електронної пошти та номер телефону або інші способи зв’язку з заявником.

b. Конкретне місце розташування і назва організації, що надає пільги.

c. Опис конкретної дії, яка змусила заявника повірити в те, що відбулася дискримінація.

d. Підстава для дискримінації на думку заявника (раса, колір шкіри, національне походження, стать, вік, інвалідність або помста чи відплата за попередню діяльність в області цивільних прав).

e. Імена та посади, якщо вони відомі, а також адреси осіб, яким може бути відомо про дискримінаційні дії.

f. Дата (дати) вчинення вказаних дискримінаційних дій або тривалість таких дій.
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Форма скарги про порушення цивільних прав
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Вкажіть назву/місцезнаходження організації, що надає пільги:
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	_______________________________________________________________________________________________________________

Опишіть дискримінаційну дію або інцидент (включаючи дату, коли відбулася дія):

_____________________________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________________________

Опишіть підставу для дискримінації на думку заявника (раса, колір шкіри, національне походження, стать, вік, інвалідність або зворотні дії чи відплата за попередню діяльність в області цивільних прав).
 
_____________________________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________________________



Особи, яким може бути відомо про дискримінаційні дії.

	Ім’я
	Посада
	Адреса
	Телефон



[bookmark: Text1][bookmark: Text2][bookmark: Text3][bookmark: Text4]______________________        _______________________________           __________________________________               _______________________

______________________        _______________________________           __________________________________               _______________________

______________________        _______________________________           __________________________________               _______________________

______________________        _______________________________           __________________________________               _______________________

______________________        _______________________________           __________________________________               _______________________



Сторінка 2
OSPI Child Nutrition UK (Rev. 08/2021) Ukrainian


