	Formulaire de plainte

(Veuillez utiliser ce formulaire pour toute plainte que vous désirez soumettre à la Fédération, à une association régionale ou à club situé sur le territoire de la province de Québec)

	Section A
Nom du (des) plaignant(s) :
	

	
	(en caractères d'imprimerie)

	No de Patinage Canada :
	

	Club d'appartenance :
	

	
	

	Section B
Je (nous) désire(ons) porter une plainte envers :                                                                                                             
	

	Pour une infraction commise en vertu de la politique suivante :

(veuillez cocher la case applicable): 
	(Indiquer le nom du(des) défendeur(s) en caractères d'imprimerie)



	[    ] Code de déontologie des entraîneurs
	[    ] Politique concernant les plaintes, suspensions et expulsions

	[    ] Code de déontologie des officiels
	[    ] Politique sur le harcèlement 

	[    ] Code de déontologie des clubs
	[    ] Politique sur les conflits d'intérêts des administrateurs, des   

       membres de comité et des fiduciaires

	
	
	
	[    ] Autres (exemple, Règlements de l'association régionale,

        Règlements du Club ou toute autre infraction)

	Période(s) couverte(s) par l'infraction : 
	

	Section C
EXPLICATION/DESCRIPTION

(Veuillez donner une description claire de la conduite reprochée en indiquant la date, l'heure, le lieu et la nature de la conduite reprochée)

Veuillez joindre vos pièces justificatives au présent Formulaire

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	Section D
Est-ce que des personnes ont été témoins des actes que vous reprochez ? Est-ce que ces personnes ont accepté de témoigner dans le cadre de votre plainte ? Si oui, veuillez remplir la présente section:

Indiquez le nom du (des) témoins ainsi que leur téléphone

	Nom du témoin :
	________________________
	Téléphone: ______________________________________

	Nom du témoin :
	________________________
	Téléphone: ______________________________________

	Nom du témoin :
	________________________
	Téléphone: ______________________________________

	
	
	

	Section E
Déclaration du plaignant

	Je déclare que je suis de bonne foi et que l'information contenue dans ce Formulaire est véridique. Je comprends que l'autorité chargé de gérer cette plainte aura la responsabilité d'analyser, d'étudier et de vérifier les faits que j'ai divulgués et j'accepte d'offrir mon entière coopération en vue d'en arriver à un règlement..     

	
	
	

	Date


	
	Signature du plaignant

	Section F – Réservée à l'autorité chargée de la plainte



