Formularz skargi dotyczacej dostepu do ttumaczen

Polityka dostepu do ttumaczen Rady ds. Nadzoru nad Policja wymaga $wiadczenia ustug ttumaczeniowych
w kazdym jezyku i ttumaczenia waznych dokumentéw na co najmniej dwanascie najczesciej uzywanych w stanie
jezykéw innych niz angielski. W przypadku problemoéw z ustugami dostepu do tlumacza $wiadczonych przez

nasza agencje mozna wypehi¢ iprzesta¢ ten formularz skargi, korzystajgc z danych kontaktowych
podanych powyzej.

Wszystkie dane osobowe podane w skardze beda traktowane jako poufne.

1. Imie: Nazwisko: Kod pocztowy:

Nie chce podawac imienia i nazwiska. Jesli osoba wnoszgca skarge nie poda danych do kontaktu, nie bedziemy w stanie
poinformowac jej o krokach podjetych w odpowiedzi na skarge. Preferowany jezyk (jezyki):

Numer telefonu: Adres e-mail:
Czy w zlozeniu skargi pomagata inna osoba? i [ak Jesli tak, podac jej dane do kontaktu:
Imie: Nazwisko:

Adres e-mail lub numer telefonu:

2. Na jaki jezyk (jezyki) potrzebne byto ttumaczenie?

Na czym polegat problem? Zaznaczy¢ wszystkie wtasciwe pola i poda¢ wyjasnienia ponize;.
Niezapewnienie ttumacza

dmowa zapewnienia ttumacza mimo prosby

Niewystarczajgce umiejetnosci ttumacza (podac¢ jego imie i nazwisko w punkcie 5 ponizej, jesli sg znane)
Niegrzeczne lub nieodpowiednie uwagi ttumacza

byt dtugi czas oczekiwania na ttumacza

Niezapewnienie formularzy lub powiadomien w znanymi mi jezyku (wymieni¢ potrzebne dokumenty w punkcie 5 ponizej)
Inna sytuacja (podac jaka)

4. Kiedy doszto do incydentu? Jesli incydent miat miejsce wiecej niz raz, podac date ostatniego incydentu.

Data (DD.MM.RRRR): Godzina: PRZED POLUDNIEM PO POLUDNIU

Gdzie doszto do incydentu Podczas rozmowy telefonicznej odczas rozmowy osobistej Poda¢ adres:

5. Opis incydentu. Nalezy opisa¢ incydent konkretnie, podajgc jak najwiecej szczegétdéw. Jesli incydent miat miejsce wiecej niz
raz, wskazac¢ date/godzine kazdego incydentu i opisa¢ go. Wymieni¢ wszystkie ustugi ttumaczeniowe i dokumenty, do ktérych
prébowano uzyskaé¢ dostep. Podac imiona, nazwiska, adresy i numery telefonéw osoéb biorgcych udziat w sprawie, jesli sa
znane. W razie potrzeby uzy¢ dodatkowych stron, zapisujgc na kazdej z nich swoje imie i nazwisko

6. Czy ztozono skarge do personelu PAB? Jesli tak, wskazac¢ imi¢ i nazwisko rozméwcy oraz uzyskang odpowiedz.
Podawac konkretne informacje.

Imie i nazwisko: Data (ob.MM.RRRR):

(Osoba wnoszaca skarge)
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