
                KONSÈY KONSILTATIF AK REVIZYON LAPOLIS CAMBRIDGE 
FÒMILÈ PLENT 

51 Inman St., Cambridge, MA 02139 
Telefòn: 617.349.6155 • Imel: prab@cambridgema.gov 

(TANPRI EKRI AVÈK LÈT DETACHE) 

Plenyan (Enfòmasyon ou) 

Non _______________________________________ 

Ri _________________________________________ 

Vil/Eta/Zip Kòd _____________________________ 

Telefòn (_______) _______-__________ 

Imel _______________________________________ 

Enfòmasyon sou Ensidan an 

Lokal: _____________________________________ 

Lè ak Dat __________________________________ 

Èske yo te itilize fòs?     □ Wi    □ Non 

Èske yo te itilize langaj abizif?        □ Wi    □ Non 

Èske yo te fè referans a kesyon ras? □ Wi □ Non 

Eske lapolis te fè fouy: 

Ou menm: □ Wi □ Non Veyikil:       □ Wi □ Non 

Kay:          □ Wi  □ Non Yon Moun: □ Wi □ Non 

Lòt:_________________________         □ Wi  □ Non 

Eske ou te blese?                                □ Wi □ Non 

Dekri blesi ou an: ____________________________ 

Èske w te resevwa swen medikal? □ Wi □ Non 

Pa kiyès? _________________________________ 

Ki kote? __________________________________ 

Pou ki ofisye oswa anplwaye Lapolis 
Cambridge ou vle pote yon plent? 

1. Non, Ran, ak/oswa # Badj _____________________ 

__________________________________________ 

__________________________________________ 

2. Non, Ran, ak/oswa # Badj _____________________ 

__________________________________________ 

__________________________________________ 

3. Non, Ran, ak/oswa # Badj_____________________ 

__________________________________________ 

__________________________________________ 

 

Temwen #1 
Non ________________________________________ 

Adrès Postal _________________________________ 

Vil/Eta/Zip Kòd ______________________________ 

Telefòn (_______) _______-__________ 

 

Temwen #2 
Non _______________________________________ 

Adrès Postal ________________________________ 

Vil/Eta/Zip Kòd _____________________________ 

Telefòn (_______) _______-__________

 

Ochwa: Enfòmasyon demografik ou  
Ras (si ou vle, tcheke tout sa ki aplike) 
□ Moun Azi/Endyen Lès □ Nwa/Afriken Ameriken 

□ Moun Awayi/Zile Pasifik □ Ameriken Natif   

                                                      Natal/Moun Alaskan 

□ Blan/Kokasyen  

□ Prefere Dekri Pwòp Tèt Ou: _____________________ 

Etnisite (si ou vle) 

□ Espanyòl oswa Latino □ Pa Espanyòl oswa Latino 

Idantite Seksyèl (si ou vle) 

□ Fi □ Gason □ ǿ Д  Pa Binè 

□ Prefere Dekri Pwòp Tèt Ou: _____________________ 

 

mailto:prab@cambridgema.gov


Detay plent 
Tanpri siyen fòmilè plent sa a pi ba a apre w fin dekri plent ou an detay. Mete non ki enpòtan, dat, lokal, 
elatriye; endike sitou ki mezi ou te pran pou rezoud pwoblèm sa a ak repons lan. Asire w ou atache nenpòt 
dokiman pou sipòte enfòmasyon ki dekri nan plent sa a. 

Tanpri tcheke kare sa a si ou atache deklarasyon ou a: □  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Mwen deklare e mwen afime ke sa ki pi wo a/atache a se verite epi egzat dapre sa m konnen.  

 

Siyen: _______________________________________________________________ Dat: _______________________________ 

 

 

Si ou vle: Ki jan ou te tande pale sou nou? 

______________________________________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________________________ 
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