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CITY OF OAKLAND

Application for Position of Commissioner — FACT SHEET

Purpose: Oversee the Oakland Police Department’s policies, practices and customs to
meet national standards of constitutional policing and oversee the Community
Police Review Agency that investigates police misconduct and recommends
discipline.

Membership: 7 regular commissioners & 2 alternate commissioners

Note. These positions are volunteer and unpaid.

Term Length: Typically, 3 years

Time Commitment: Significant time commitment anticipated for both meeting preparation and
attendance. Regular meetings are held every second and fourth Thursdays of
the month starting at 6:30 pm. Additional meetings for members serving on Ad
Hoc or Standing Committees. Police commissioners should expect to spend
15-20 hours a week on commission business.

Minimum Requirements: Oakland resident
At least 18 years old

Note. Commissioners cannot be any of the following:

e current police officer or former Oakland police officer

e current City of Oakland employee

e current or former representative of a police officer labor union

e an attorney who has a pending claim or lawsuit against the Oakland
Police Department

e an attorney who has filed a claim or lawsuit against the Oakland Police
Department that was resolved during the past year

Description of Work: Oversee the Oakland Police Department
e Conduct annual public hearings, at minimum
Issue subpoenas and take testimony on matters before it
Propose changes to policies and procedures
Approve changes to policies proposed by OPD
Review OPD proposed budget and make recommendations
Authority to fire the Chief of Police
Recommend list of 4 candidates for Chief of Police to Mayor

Oversee the Community Police Review Agency
e  Conduct performance review of Director of CPRA
e Serve as Discipline Committee to review proposed discipline of police
officers when CPRA and Chief of Police do not agree
e  Authority to fire the Director of CPRA
¢ Recommend list of 3 candidates for Director of CPRA to City
Administrator

Submit annual report to the Mayor, City Council and public.

Applications accepted year-round. For language assistance contact (510) 238-3301.



Police Commission

CITY OF OAKLAND

Application for Position of Commissioner

The purpose of the Police Commission is to oversee the Oakland Police Department in order to make sure that its
policies, practices and customs meet national standards of constitutional policing.

A Selection Panel of volunteer community members will select Oakland residents to serve on the Police
Commission. Seated Commissioners are volunteers and will not be compensated.

Applicant Information

Full Name: Date:
Last First M.I.
Home
Address:
Street Address Apartment/Unit #
City State ZIP Code
Phone: Email

Supplemental Questionnaire

The purpose of this supplemental questionnaire is to evaluate your qualifications to serve on the Police
Commission. This application, along with your answers to these questions, will be used by the Selection Panel to
select the most suitably qualified candidates (Question 1, 2, 3 and 4 below.)

o Applications submitted without a completed supplemental questionnaire will not be considered.
e Please limit your response to each question to one 8.5” x 11” sheet of paper (single or double spaced).

Please respond (in writing) to the following questions:

1. Please describe any life work and significant community volunteer experiences that prepare you to
contribute to the work of the Commission.

2. Please describe your contacts or experiences with the Oakland Police Department.

3. Please describe, if applicable, if you or an immediate family member has had significant volunteer or
employment experience:

a. as a police officer,
b. as a criminal prosecutor or defense attorney,

c. with a public agency or nonprofit community group serving or advocating for crime victims or
persons charged or convicted of crimes.

4. Have you ever served on a board, committee, commission, or other group? (Examples might include
church boards or school organizations.) Please describe your experiences. What were the most
challenging aspects of your participation?



Application Considerations

Check all that apply:

| would like to be considered as a Selection Panel appointee? YES

| would like to be considered as a Mayoral Appointee? YES

References

NO

NO

Please list three professional or personal references who are familiar with your background, experience and

qualifications, and who can answer questions about your ability to serve as a Commissioner.

Full Name: Relationship:
E-Mail Phone:
Full Name: Relationship:
E-Mail Phone:
Full Name: Relationship:
E-Mail Phone:

Voluntary Self-ldentification Questionnaire

1. With which race and/or ethnicity do you identify? (Check all that apply.)
White

Black or African American

Latino

Native Hawaiian or other Pacific Islander

Asian

American Indian or Alaskan Native
Other:
| do not wish to Self-ldentify

2. What is your gender?

0 | do not wish to self-identify

3. You are considered to have a disability if you have a physical or mental impairment or medical condition that
substantially limits a major life activity, or if you have a history of such an impairment or medical conditions.

Please check one of the boxes below:

Yes, | have a disability (or previously had a disability)
No, | do not have a disability

| do not wish to answer




Required Questionnaire

4. How long have you lived in Oakland?

O

5. How many meetings of the Police Commission have you attended, on Zoom or in person? (You can find a link
to the next meeting on the agenda for that meeting, which can be found at
www.oaklandca.gov/policecommission. You can also find video recordings of past meetings there.)

0
1-2

3 or more

6. How did you hear about applying to be on the Police Commission?

O

Disclaimer and Signature

The City Charter requires background checks for all Police Commission members and alternates. Prior
convictions will not eliminate you from consideration. The Selection Panel strongly encourages formerly
incarcerated individuals to apply.

I certify that | am over eighteen years of age and that my answers are true and complete to the best of my
knowledge.

My signature below also indicates my acknowledgement that, by applying for the position of
Commissioner, | will be subject to a background check.

Once submitted, your application form, along with all attachments, becomes a public record.

Signature: Date:

Completed applications must be received by June 30, 2022, by mail, hand-delivery, or email as follows:

Mail or Selection Panel for Police Commission
cl/o City Administrator’s Office

1 Frank H. Ogawa Plaza, 3™ Floor
Oakland, CA 94612

Hand-Delivery
(Monday-Friday, 8:30 am — 5:00 pm)

Email Address: CityAdministratorsOffice@oaklandca.gov
Subject: Police Commission Application

For assistance or additional information City Administrator’s Office

contact CityAdministratorsOffice@oaklandca.gov

(510) 238-3301



http://www.oaklandca.gov/policecommission
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CITY oF OAKLAND

Solicitud para el Puesto de Comisionado: HOJA INFORMATIVA

Propésito: Supervisar al Departamento de Policia de Oakland para garantizar que sus
politicas, practicas y costumbres cumplan con las normas nacionales de
vigilancia constitucional y supervisar a la Agencia de Vigilancia de la Policia de
!?C_orlnunidad que investiga las malas conductas de la policia y recomienda

isciplina.

Membresia: 7 comisionados regulares y 2 comisionados alternos

Nota: Estos puestos son voluntarios y no remunerados.

Duracion del periodo: Normalmente 3 afios

Compromiso de tiempo: El compromiso de tiempo significativo previsto para la preparacion de la
reunion y la asistencia. Las reuniones regulares se llevan a cabo cada
segundo y cuarto jueves del mes desde las 6:30 p.m. Hay reuniones
adicionales para los miembros que pertenezcan a comités ad hoc o
permanentes. Segun lo previsto, los comisionados policiales deberan dedicar
entre 15y 20 horas por semana a las actividades de la comision.

Requisitos minimos: Residente de Oakland
Al menos 18 afios de edad

Nota. Los comisionados no pueden ocupar los siguientes puestos:

oficial de policia de Oakland actual o antiguo

empleado actual de la Ciudad de Oakland

representante actual o anterior de un sindicato de oficiales de policia

ser un abogado que tenga un reclamo o demanda pendiente contra el

Departamento de Policia de Oakland

e ser un abogado que haya presentado un reclamo o demanda contra el
Departamento de Policia de Oakland y que haya sido resuelto durante
el afo pasado

Descripcién del trabajo: Supervisar al Departamento de Policia de Oakland
e Llevar a cabo audiencias publicas anuales, como minimo
Emitir citatorios y tomar testimonios sobre los asuntos planteados
Proponer cambios en las politicas y procedimientos
Aprobar cambios en las politicas propuestas por el OPD
Revisar el presupuesto propuesto por el OPD vy realizar
recomendaciones
Autoridad para despedir al Jefe de Policia
e Recomendar al Alcalde/la Alcaldesa una lista de 4 candidatos para
Jefe de Policia

Supervisar a la Agencia de Vigilancia de la Policia de la Comunidad (CPRA)

e Llevar a cabo una evaluacién de desempefio del Director de la CPRA

e Actuar como Comité de Disciplina para revisar las medidas
disciplinarias propuestas de los oficiales de policia cuando la CPRA 'y
el Jefe de Policia no concuerdan

e Autoridad para despedir al Director de la CPRA

¢ Recomendar al Administrador de la Ciudad una lista de 3 candidatos
para Director de la CPRA

Presentar el informe anual al Alcalde/la Alcaldesa, al Concejo Municipal y al
publico.

La fecha limite para presentar la solicitud es el martes 15 de junio de 2021. Para obtener asistencia de idioma,
comuniquese al (510) 238-3301.



Comision Policiaca
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CITY oF OAKLAND

Solicitud para el Puesto de Comisionado

El propésito de la Comision Policiaca es supervisar al Departamento de Policia de Oakland (OPD) para garantizar que
sus politicas, préacticas y costumbres cumplan con las normas nacionales de vigilancia constitucional.

Un Panel de Seleccién de miembros voluntarios de la comunidad seleccionara a residentes de Oakland para brindar
servicio en la Comision Policiaca. Los comisionados designados son voluntarios y no seran remunerados.

Informacioén del solicitante

Nombre
completo: Fecha:
Inicial del
Apellido Nombre segundo nombre
Direccién
residencial:
N° de apartamento/
Domicilio vivienda
Ciudad Estado Cadigo postal
Correo
Teléfono: electrénico

Cuestionario complementario

El propésito de este cuestionario complementario es evaluar sus calificaciones para brindar servicio en la Comision
Policiaca. El Panel de Seleccién usara esta solicitud, junto con sus respuestas a estas preguntas, para seleccionar a
los candidatos mas idéneos. (Pregunta 1, 2, 3 y 4 a continuacion).

e Las solicitudes presentadas sin el cuestionario complementario completo no se tendran en cuenta.
e Limite la respuesta a cada pregunta a una hoja de papel de 8.5” x 11” (con espacio simple o doble).

Responda (por escrito) las siguientes preguntas:

1. Describa cualquier experiencia laboral o de voluntariado significativa para la comunidad que lo haya
preparado para colaborar con el trabajo de la Comision.

2. Describa sus contactos o experiencias con el Departamento de Policia de Oakland.
3. Describa, si corresponde, si usted o un familiar cercano ha tenido una experiencia de empleo o voluntariado
significativa:

a. como oficial de policia,

b. como fiscal penal o abogado defensor,

C. con una agencia publica o un grupo comunitario sin fines de lucro que brinde servicios o defienda a
victimas de delitos o personas acusadas o condenadas por crimenes.

4. ¢Alguna vez se desempefio en una junta, comité, comision u otro grupo? (Como ejemplo, puede incluir juntas
de iglesias u organizaciones escolares). Por favor describa sus experiencias. ¢ Cudales fueron los aspectos de
su participacion que le causaron mas dificultad?



Consideraciones de la solicitud

Marque todas las opciones que correspondan:

Deseo que me consideren como persona designada del Panel de

Seleccion: Si NO
Deseo que me consideren como persona designada del Alcalde/la Si NO
Alcaldesa:

Referencias

Indique tres referencias personales o profesionales que estén familiarizadas con sus antecedentes, experiencia y
calificaciones, y que puedan responder preguntas acerca de su capacidad para brindar servicio como Comisionado.

Nombre

completo: Relacion:
Correo

electrénico Teléfono:
Nombre

completo: Relacion:
Correo

electrénico Teléfono:
Nombre

completo: Relacion:
Correo

electrénico Teléfono:

Cuestionario de autoidentificacion voluntaria

1. ¢Con qué raza u origen étnico se identifica? (Marque todas las opciones que correspondan)

Blanco

Negro o afroamericano

Latino

Nativo de Hawai o de las Islas del Pacifico

Asiatico

| Indigena norteamericano o nativo de Alaska

Otro:

No deseo autoidentificarme

2. ¢Cuél es su sexo?

No deseo autoidentificarme




3. Se considera que tiene una discapacidad si padece una deficiencia mental o fisica o una condicién médica que
limita sustancialmente una de las principales actividades vitales, o0 si posee un historial de dicha deficiencia o
condicién médica.

Marque una de las siguientes casillas:

Si, tengo una discapacidad (o la he tenido anteriormente)

No, no tengo una discapacidad

No deseo responder

Cuestionario obligatorio

4. ¢Cuénto tiempo ha vivido usted en Oakland?

5. ¢A cuantas reuniones de la Comision Policial asisti6, ya sea via Zoom o en persona? (Podra encontrar un enlace
a la préxima reunién en el orden del dia de esa reunion, a la que puede acceder en
www.oaklandca.gov/policecommission. También encontrara alli las grabaciones en video de las reuniones
anteriores).

0
1-2

3 omas

6. ¢Como se enteré sobre la posibilidad de solicitar la participacion en la Comisién Policial?

Exencion de responsabilidades y firma

La Carta Constitucional de la Ciudad exige verificaciones de antecedentes para todos los miembros y alternos
de la Comision Policiaca. Las condenas previas no impediran que sea tenido en cuenta. El Panel de Seleccion
alienta considerablemente a que las personas previamente encarceladas se postulen.

Certifico que tengo mas de dieciocho afios de edad y que mis respuestas son verdaderas y completas a
mi mejor saber.

Mi firma a continuacién también indica que acepto que, al postularme para el puesto de Comisionado,
estaré sujeto a una verificacion de antecedentes.

Su formulario de solicitud, junto con todos los anexos, se convierte en un registro publico unavez
presentado.

Firma: Fecha:

Las solicitudes completas deben recibirse a mas tardar el 15 de junio de 2021 y pueden enviarse por correo postal,
entregarse en persona o por email, de la siguiente manera:

Correo postal o Selection Panel for Police Commission
c/o City Administrator’s Office

1 Frank H. Ogawa Plaza, 3" Floor
Oakland, CA 94612

Entrega en mano
(De lunes a viernes, de 8:30 am a 5:00 pm)




Correo electronico Direccion: CityAdministratorsOffice@oaklandca.gov
Asunto: Police Commission Application (Solicitud de
Comisioén Policiaca)

Para obtener asistencia o informacién adicional, | City Administrator’'s Office
pdngase en contacto con CityAdministratorsOffice@oaklandca.gov
(510) 238-3301
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CITY OF OAKLAND

Uy Ban Canh Sat

Pon Xin vao Vij Tri Uy Vién — TO' THONG TIN

Muc dich:

Quan ly cac chinh sach, phwong thtre hoat dong va quy trinh cla S& Canh Sat
Oakland nham dap (rng cac tiéu chuan quéc gia v hoat dong canh sat theo hién
phap va quan ly Co Quan Duyét Xét Quan Hé gitra Canh Sat va Cong Bong,
diéu tra hanh vi sai trai ctia canh sat va dé xuét hinh thire ky luat.

Sé lwgng hoi vién:

7 Qy vién thwong trwe va 2 Qy vién dw khuyét

Lwu y: Céac vi tri nay la tinh nguyén va khéng dwoc huwdng lvong.

Thoi Gian Nhiém Ky:

Thwong la 3 nam

Cam Két vé Thoi Gian:

Dw kién can danh nhiéu th&i gian cho viéc chuan bj va tham dw hop. Cac
budi hop thuong 1€ dién ra vao thi Nam cda tuan ther hai va the Tw hang
thang bat dau tlr 6:30 chiéu. Co cac budi hop khac cho cac thanh vién tham_
gia cac Uy Ban bac Biét hoé&c Uy Ban Thucrng Trwe. C4c Gy vién canh sat can
danh khoang 15-20 gi® mdi tudn cho cong viéc cta Gy ban.

Cac Yéu Cau Téi Thiéu:

La cu déan Oakland
It nhat 18 tudi

Lwu y: Céac Gy vién khong dwoc 1a mot trong cac ddi twong sau day:

e Vién chirc canh sat hién thoi hodc cwu vién chire canh sat Oakland

e Hién la nhan vién trong chinh quyén thanh ph6 Oakland

e Hién la dai dién hoac cwu dai dién mot to chirc nghiép doan lao dong
cda vién chirc canh sat o )

e Luat sw hién dang cé moét vu kién hoac yéu cau boi thuwdng chong lai
S& Canh Sat Oakland o )

e Ludt sw ndp don kién hodc yéu cau boi thuwong doi voi S& Canh Sat
Oakland, da dwoc giai quyét trong nam vira qua

Mo Ta Cong Viéc:

Quan ly S& Canh Sat Oakland
e  Tbi thiéu sé tién hanh cac budi diéu tran cong cong hang nam
Ban hanh trat 1énh va tiép nhan |0 khai vé cac sy vu
bé xuat cac thay doi vé chinh sach va quy trinh/tha tuc
Phé duyét cac thay dbi vé chinh sach theo dé nghj cia OPD
Duyét xét ngan sach dé nghj cta OPD va dwa ra cac de xuat
Tham guyén sa thai Canh Sat Trwéng
Dé xuat danh sach 4 rng cl vién cho chirc vu Canh Sat Trwdng véi
Thi Trwéng

Quan ly Co Quan Duyét Xét Quan Hé glua Céanh Sat va Céng Béng
e Duyét xét két qua cong viéc ctia Giam Déc CPRA
e Lam Uy Ban Ky Luat dé duyét xét hinh thirc ky luat dé nghi ¢ déi voi cac
vién chirc canh sat khi CPRA va Canh Sat Trwéng khong déng thuan
e Tham quyen sa thai Giam Béc CPRA
o D& xuét danh sach 3 ng clr vién cho vi tri Giam Déc CPRA v&i Quan
Tri Thanh Phé

Dé trinh bao cao hang nam cho Thi Trwédng, Hoi Ddng Thanh Phd va cong
chang.

Han ndp don la Th& Ba, ngay 15 Thang Sau, 2021. D& duoc hd tro ngdn ngi, hay lién hé (510) 238-3301.



Uy Ban Canh Sat

CITY OF OAKLAND

DPon Xin vao Vi Tri Uy Vién
Muc dich cta Uy Ban Canh Sat la quan ly S& Canh Sat Oakland nham bdo d&m rang cac chinh sach,

phuong thirc hoat dong va quy trinh clia s& dap (rng cac tiéu chuan qudc gia vé hoat dong canh sat theo
hién phap.

Uy Ban Tuyén Chon bao goém céc thanh vién cong dong tinh nguyén, sé tuyén chon cac cw dan Oakland
vao Uy Ban Canh Sat. Cac Uy Vién tring cr la cac tinh nguyén vién va sé khéng dwoc tra thu lao.

Thong Tin vé Dwong Don

Ho tén
day du: Ngay:
Tén ho Tén goi Tén
dém
viét tat
Dia chi
nha:
Dja chi duong pho S6 phong/Cén ho
Thanh phé Tiéu bang Sé ZIP Code
Sé dién
thoai: Email

Ban Cau Héi Phu

Muc dich cta ban cdu hoi phu nay la dé danh gia trinh d6 nang lwc ciing nhw pham chét clia quy Vi dé tham
gia Uy Ban Canh Sat. Cung véi cac thong tin tra loi clia quy vi cho cac cau héi nay, don xin sé duoc Uy
Ban Tuyén Chon st dung d& Iwa chon cac (ng vién da diéu kién va phi hop nhat. (Cau hdi 1, 2, 3va 4
duwéi day.)

e Don xin thiéu ban céu héi phu da d[én sé khong duwoc xem xét.

e Vui ldng han ché ndi dung tra I&i mbi cau hdi trong mot trang gidy 8.5” x 11” (dong ké don hoac

dong ke doi).

Vui long tra 16i (trén gidy) cac cau hdi sau day:

1. Vui long trinh bay béat ky kinh nghiém lam viéc thuc té va kinh nghlem tham gla tinh nguyén trong
coéng doéng ndi bat giup quy vi chuén bj san sang dé déng gop cho cong viéc ctia Uy Ban.

A

Vui long trinh bay céc 1an tiép xuc hoéc trai nghiém cla quy vi véi S& Canh Sat Oakland.

w

Kk Néu thich hop, vui Iong md ta, néu quy vi hodc mét thanh vién gia dinh trwc hé tirng cé nhiéu
kinh nghiém lam viéc hoac tham gia tinh nguyén:

a. Voi tw cach la vién chirc canh sat,

b. v&itw cach la cong td vién hinh sw hodc luat sw bao chira,

c. Vo&i mot co quan chinh phu hoac mét nhom céng dong bét vu loi, phuc vy hodc bao vé
quyén lgi cho cac nan nhan t6i pham hodc nhirtng ngudi bi két an hodc két toi hinh su.

4. Quy vi ¢ tirng phuc vu trong mét hoi dong, uy ban, nhém Uy vién, hay nhém khac khéng? (Cac vi
du cé thé bao gdm héi ddng nha tho hay céac td chirc tru’o’ng hoc. ) Vui long mo ta trai nghiém cla
quy vi. Cac khia canh khé khan nhét ctia viéc tham gia cla quy vi la gi?



Xem Xét Pon Xin

DPanh dau tat ca cac lwa chon thich hop:

T6i mubn dwoc can nhac theo dién ngudi duwgc b nhiém vao Uy

] , Ban Tuyén Chon? coO KHONG
T6i mudn dwoe can nhac theo dién ngudi dwoec Thong Bong Chi ) .
Binh? CO KHONG

Chitrng Nhan Than Nhéan
Vi Iong liét ké ba nguwoi chiing nhén than nhan hoac cong viéc, biét ré xuét than, kinh nghiém cing nhw
trinh d6 nédng lurc cda quy vi, va cé thé tra loi cac cau héi vé ndng luc dam trach vi tri Uy Vién cda quy vi.
Ho tén

day da: M&i lién hé:
E-Mail Sé dién thoai:
Ho tén )

day dua: Maoi lién hé:
E-Mail Sé dién thoai:
Ho tén )

day du: Mai lién hé:
E-Mail Sé dién thoai:

Ban Cau Hoi Tw Xwng Danh Tw Nguyén

1. Quy vi coi minh thudc séc tdc va/hodc ching tdc nao? (Panh d4u tat ca cac lwa chon thich hop.)

Nguwdi da trang

Nguwoi da den hodc Ngudi My gbe Phi chau

Nguoi La-tinh

Thd Dan Hawaii hoac Ngwei Dao Thai Binh Dwong khac

Nguoi A Chau

Thd dan Chau My da dd hoac Thé dan Alaska

Khac:

Téi khéng mudn tw xwng danh

2. Vui léng cho biét gidi tinh cta quy vi?

Téi khéng mudn tw xwng danh




3. Quy vi dwoc coi la cd tinh trang khuyét tat néu quy vi c6 mét chirng bénh hay tinh trang suy yéu ve thé
chéat hodc tam than gay han ché dang ké mét chirc nang sinh hoat chinh trong cuéc song, hoac néu
quy vi tirng co cac chirng bénh hoac tinh trang suy yéu nhw vay.

i long danh dau mot trong cac 6 & duoi: )
Co, t6i c6 mot tinh trang khuyét tat (hoac trwdc day da tieng bi khuyét tat)

Khong, t6i khong co tinh trang khuyét tat

Toi khédng mudn tra 16

Bang Cau hoéi Bat budc

4. Quy vi da cw ngu & Oakland dwgc bao lau?

5. Quy vi da tham gia bao nhiéu cudc hop ctia Uy Ban Canh Sat, trén Zoom hoac tryc tiép? (Quy vi cb thé
tim thay mét dwong lién két téi cudc hop tiep theo trong cpuo’ng tyinh nghi sw cho cudc hop do, co tai
www.oaklandca.gov/policecommission. Quy vij cling c6 thé tim thay cac video ghi lai cac cuéc hop trwédc
day & do.)

0
1-2

3tro lén

6. Quy vi nghe vé viéc ghi danh tham gia Uy Ban Canh Sat tir dau?

Tuyén B6 Khong Nhan Trach Nhiém va Chir K

Hién Chuong Thanh Phé quy dinh tat ca céc héi vién Uy Ban Canh Sat va cac héi vién dw khuyét phai qua thi
tuc xé;c minh ly lich. Néu quy vi da tieng bi két tdi, quy vi van sé dwoc xem xét hé so xin. Uy Ban Tuyén Chon
khuyén khich nhirng ngwoi tirng bi giam gitk ndp don xin.

Té6i chirng nhan rang téi da trén 18 tudi va cdc céu tra Ioi cua toi la ding va day du theo sw hiéu biét nhat
cua toi.

Chi¥ ky duwéi day cho biét téi xac nhan, qua viéc nép don xin vao vi tri Uy Vién, rdng téi sé phai qua buéc
xdac minh ly lich.

Sau khi nép, mau don xin cta quy vi cung véi tat ca céac gidy to kém theo sé tré thanh hé so céng khai.

Chir ky: Ngay:

Phai nop don da dién trwdc ngay 15 Thang Sau, 2021, qua thw bwu dién, dén nop tan noi, hodc qua email
nhw sau:

Thw bwu dién hodc Selection Panel for Police Commission
A A ia . cl/o City Administrator’s Office
bén nép tan noi

e S s o ) 1 Frank H. Ogawa Plaza, Tang lau 3
(Th&r Hai - Thr Sau, 8:30 am — 5:00 pm) Oakland, CA 94612

Email Dia chi Email: CityAdministratorsOffice@oaklandnet.com
Vé viéc: Pon Xin vao Uy Ban Canh Sat

Dé dwoc hd trg hodc tim thém théng tin hay lién hé Van Phéng Quan Tri Vién Thanh Phé (City Administrator’s Office)
CityAdministratorsOffice@oaklandca.gov ¢(510) 238-3301
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