
Caltrain – ట ైటిల్ VI వివక్ష ఫిర్యాదు ఫయరం 
 

జాతి, రంగు లేదా జాతీయ మూలం కారణంగా ఏ వ్యకతి అయినా దాని సేవ్లు మరియు సౌకరాయల యొకక సమానమ నై పంపిణీ న ండి 
మినహాయించబడకుండ  ాచూడడానికత Caltrain కట్టు బడి ఉంద.ి ఈ వ్రాా లలో దేని ఆధారంగాన ైనా తాము వివ్క్షకు గురయాయరని నమమే 
వ్యకతి ఫిరాయద  చేయవ్చ ు. సంఘట్న జరిగిన 180 కాయల ండర్ రోజులలోపు ఫిర యాద లన  దాఖలు చేయాలి. 

 

మీ పూరిి చేసిన ఫిరాయద  ఫారమ్ అందిన 10 పని దినాలలో, Caltrain మీ ఫిరాయద  ఫారమ్ యొకక రసీద న  ధృవీకరించడానికత 
మిమేలిి సంపరదిస ి ంది మరియు దర యాపుిన  ప్రా రంభిస ి ంది (ఫిరాయద  బాహ్య సంసథతో మొదట్ లేదా ఏకకాలంలో దాఖలు చేసయిుంట్ే 
తపప). దరాయపుి ల  ోసమసయ యొకక సవభావానిి నిరణయించడం కొరకు అనిి బాధిత ప్ారటులతో ఫిరాయద  మీద చరు(లు) ఉండవ్చ ు. 
దరాయపుి  సాధారణంగా పూరిి ఫిరాయద  ఫారమ్ అందిన 60 రోజులోో  నిరవహ ంచబడుత ంది మరియు ముగించబడుత ంది. అంద కుని 

మొతిం సమాచారం ఆధారంగా, Caltrain చీఫ్ ఆపరేట్ ంగ్ ఆఫీసర్ - ర ైల్కు దరాయపుి  నివేదిక సమరిపంచబడుత ంది. 60 రోజుల 

కాలపరిమితి ముగిస ేనాట్ కత Caltrain యొకక త ది నిరణయానిి పేర్కంట్ూ ఒక లేఖన  ఫిరాయద దారు అంద కుంట్ారు. 
 

దయచేసి దిగువ్ సమాచారాని  ిపూరిి చేసి వీరికత పంపండి:   Caltrain, Title VI Administrator 

 1250 శాన్ కారోో స్ అవ నూయ - పి.ఓ. బాక్స్ 3006  

 శాన్ కారోో స్, CA 94070-1306 

 లేదా: titlevi@samtrans.com 

 

విభాగం 1 - సంప్రద ంప్ు సమాచారం 
 

పేరు: ______________________________________________________________________________  

 

చిరునామ:  __________________________________________________________________________  

 

నగరం:  _________________________________  రాష్టు రం:  _______  జిప్ కోడ్:___________________  

 

ఫో న్: (హ్ోమ్) _____________________ (సెల్)___________________    (వ్ర్క) ___________________  

 

[ఏద ైనా ఫో న్ నంబరుో  TDD లేద  ాTTY కోసమా అని దయచేస ిగమనించండి.] 
 

ఇ-మ యిల్:  __________________________ @ ______________________________  

 

సెక్షన్ 2 - మర్ొక వాక్తి క్ోసం దాఖలు చేయడం 
 

మీరు మీ తరపున ఈ ఫిరాయద న  దాఖలు చేస ి నాిరా?   ___ అవ్ున   ___ లేద   

[మీరు ఈ పరశ్ికు "అవ్ున " అని సమాధానం ఇసేి, సెక్షన్ 3 కత వ ళో్ండి.] 
లేద  అంట్ే, దయచేస ిమీరు ఎవ్రి తరఫున ఫిరాయద  చేస ి నాి రో ఆ వ్యకతి యొకక పేరు మరియు సంబంధానిి అందించండి: 

 

 
 

మూడవ్ పక్షం కోసం మీరు ఎంద కు దాఖలు చేశార  ోదయచేసి వివ్రించండి. _________________________________  

 

 
 



మీరు మూడవ్ పక్షం తరపున దాఖలు చేస ి ంట్ే, మీరు బాధిత పక్షం యొకక అన మతిని ప్ ందారని దయచసేి 
ధృవీకరించండి.   ____అవ్ున   ___ లేద  

 

సెక్షన్ 3 – వివ్క్ష ఫిరాయద  
 

వివ్క్ష జరిగిందని మీరు నముేత ని కారణానిి కతందివాట్ ల  ోఏది వివ్రిస ి ంది? అది దేని కారణంగా: 

  మీ జాతి    మీ రంగు   మీ జాతీయ మూలం 
 

దయచేసి బాధిత పక్షం యొకక జాతి, రంగు లేద  ాజాతీయ మూలానిి వివ్రించండి  ___________________________  

 

ఆరోపించిన వివ్క్ష జరిగిన తేదీ మరియు సమయం: తేదీ  ____ / / ____ సమయం ________ ఉదయం / సాయంతరం  
 

ఆరోపించిన వివ్క్ష ఎకకడ జరిగింద?ి నిరిిష్టు వాహ్న సమాచారం సహాయకరంగ  ాఉంట్టంద ి(ఉదా. వాహ్న నంబర్). 

 

 

 

 

బాధిత పక్షం పటో్ వివ్క్ష చూపని వ్యకతిని మీరు గురిించగలరా? 

పేరు:   ID#    

 

మీ సవంత మాట్లల ,ో ఆరోపించిన వివ్క్షన  వివ్రించండ.ి ఏమి జరిగిందో వివ్రించండి మరియు దానికత ఎవ్రు బాధ యలని మీరు 
నముేతారు అని వివ్రించండ.ి అవ్సరమ తైే దయచేస ిఅదనపు షీటో్న  ఉపయోగించండ.ి 

 

 

 

 

సెక్షన్ 4 – గతములో చేసిన లేదా ప్రసిితం ఉనన ఫిర్యాదులు మరి్యు దావాలు 
 

మీరు ఇంతకుముంద  Caltrain తో ట్ ైట్ ల్ VI వివ్క్ష ఫిరాయద  చేశారా ? 

 

   అవ్ున , ఈ సంఘట్న కొరకు  ___ అవ్ున , వేరే సంఘట్న కొరకు  ___ లేద  

మీరు ఈ ఫిరాయద న  ఇతర ఏజ న్స్లతో లేద  ాకోరుు ల  ోదాఖలు చేశారా? 

  ఫెడరల్ ఏజ న్స్   ___ సేుట్ ఏజ న్స్   ___ లోకల్ ఏజ న్స్ 
 

  ఫెడరల్ కోరుు    ___ సేుట్ కోరుు  
 

  ఇతర (దయచేసి పేర్కనండి):  ____________________  

 

ఈ ఫిరాయద కు సంబంధించి మీరు దావా లేదా దావా వేశారా? అవ్ున   ______  లేద  _________  

 

అవ్ున  అయితే, దయచసేి ఫిరాయద  ఫారం యొకక కాపీని ఇవ్వండి మరియు దాఖలు చేసిన కోరుు న  పేర్కనండి: 

  ఫెడరల్ కోరుు    ______ సేుట్ కోరుు  
 



దయచేసి ఫిరాయద  చేసని ఏజ న్స /్కోరుు  యొకక సంపరదంిపు వ్యకతి సమాచారానిి అందించండి.  

 పేరు / కారాయలయం:  _____________________________________________________________  

చిరునామ:  ___________________________________________________________________  

 

నగరం:  సేుట్: _________ జిప్ కోడ్: _______________  

 

ఫో న్ నంబర్  _____________________________________  

 

సెక్షన్ 5 – సంతకం 
 

పెై పేర్కనివాట్  యొకక నిజాయితీని ధృవీకరించడానికత దయచసేి కతరంద సంతకం చేయండ.ి మీరు మీ ఫిర యాద కు సంబంధంిచిన ఏద ైన  ా

వరా తపూరవక సమాచారమున  లేదా ఇతర సమాచారా నిి జతపరచండ.ి 

 

 

ఫిరాయద దారుడి సంతకం తేదీ 
 
 

గమనిక: వీరివ్ది కూడా ఫిరాయద  చేయవ్చ ు: ఫెడరల్ ట్రా ని్ట్ అడిేనిసేు రష్టన్, ప్ౌర హ్కుకల కార యాలయం, అట్ నషన్: ట్ ైట్ ల్ VI ప్ో ర గార మ్ 

కోఆరిినేట్ర్, ఈస్ు బిలిింగ్, 5 వ్ అంతస ి  - ట్ సిఆర్, 1200 నూయజ రట్ అవ నూయ, ఎస్ఇ, వాషంిగున్, డిసి 20590. 

 
 

11/28/16 
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