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Ciudad de Oakland
Comisién de Etica Publica
Staff Initials:

Formulario de queja

Public Ethics|CITY OF Complaint #:
Commission [OAKLAND

La Comisién de Etica Publica (Public Ethics Commission) puede investigar las quejas por violaciones de las leyes
relacionadas con financiamiento de campafas, registro de cabilderos, registros publicos, reuniones abiertas y
ética gubernamental. La Comisién tiene autoridad limitada para hacer cumplir las leyes relacionadas con
registros publicos, reuniones abiertas y ética gubernamental, pero puede tener la facultad de emitir
conclusiones y recomendaciones, o de tomar medidas limitadas, tales como la mediacidn, con respecto a estos
asuntos.

Si usted desea presentar una queja que esté dentro de la jurisdiccion de la Comisién, por favor llene este
formulario, el cual se convierte en registro publico disponible para inspeccidn y copia por parte del publico, junto
con cualquier documentacién que se envie con este formulario. Una copia de esta queja se pondra a disposicidon
de las personas identificadas en las alegaciones que se sefialan a continuacién. Para obtener mas informacion
sobre el proceso de queja ante la Comisidon, consulte los Procedimientos de Quejas de la Comisidn.

Una queja formal requiere que usted llene toda la informacion en este formulario, incluyendo su nombre,
direccién, numero de teléfono y firma, verificando bajo pena de perjurio la informacidén que proporciona en esta
gueja. La Comisidn debe revisar y tomar medidas en relacién a la queja y notificar al demandante acerca de la
accion final de la Comision.

Una queja informal es una gueja que no cumple con todos los requisitos de una queja formal. Las quejas
informales, como las quejas anénimas y las quejas que no presentan toda la informacién requerida segun se
sefala anteriormente, no requieren intervencion ni notificacion al demandante de la accién final. El personal de
la Comisidén revisa las quejas informales y puede determinar si la queja debe seguir adelante para ser
investigada. Se pueden enviar a la Comisién comentarios informales por teléfono, correo electrénico o fax.

Informacién de contacto de la persona que presenta la queja (Esta informacién estara disponible al publico).

Nombre:

Direccién postal:

Ciudad: Estado: Cddigo postal:

Email: Teléfono:

Tipo de la supuesta violacion. Por favor seleccione de las siguientes la ley que usted alega que se ha violado:

La Ordenanza Sunshine de Oakland (Oakland Sunshine Ordinance), la_
Ley de Reqistros PuUblicos de California (California Public Records Act), o
la Ley Ralph M. Brown (sobre reuniones abiertas)

Ley de Reforma de las Campafias Politicas de Oakland (Oakland Campaign Reform Act)

Ley de Limites en la Financiacién PuUblica de Oakland (Oakland Limited Public Financing Act)

Ley de Reqgistro de Cabilderos de Oakland (Oakland Lobbyist Registration Act)

Ley Contra el Respaldo Falso en |a Literatura de las Campanas Politicas de Oakland

(Oakland False Endorsement in Campaign Literature Act)

Ley de Etica Gubernamental de Oakland (Oakland Government Ethics Act)

No estoy seguro(a) de qué ley, ordenanza o reglamento especifico se aplica.



http://www2.oaklandnet.com/oakca1/groups/ceda/documents/form/oak061471.pdf
http://oaklandnet/oak/groups/cityadministrator/documents/procedure/dowd005580.pdf
https://www.municode.com/library/ca/oakland/codes/code_of_ordinances?nodeId=TIT2ADPE_CH2.20PUMEPURE
https://leginfo.legislature.ca.gov/faces/codes_displayText.xhtml?division=7.&chapter=3.5.&lawCode=GOV&title=1.&article=1.
https://leginfo.legislature.ca.gov/faces/codes_displayText.xhtml?division=7.&chapter=3.5.&lawCode=GOV&title=1.&article=1.
http://leginfo.legislature.ca.gov/faces/codes_displayText.xhtml?lawCode=GOV&division=2.&title=5.&part=1.&chapter=9.&article=
https://www.municode.com/library/ca/oakland/codes/code_of_ordinances?nodeId=TIT3MUEL_CH3.12THOACAREAC
https://www.municode.com/library/ca/oakland/codes/code_of_ordinances?nodeId=TIT3MUEL_CH3.13LIPUFIAC
https://www.municode.com/library/ca/oakland/codes/code_of_ordinances?nodeId=TIT3MUEL_CH3.20THOALOREAC
https://www.municode.com/library/ca/oakland/codes/code_of_ordinances?nodeId=TIT3MUEL_CH3.14OAFAENCALI
https://www.municode.com/library/ca/oakland/codes/code_of_ordinances?nodeId=TIT3MUEL_CH3.14OAFAENCALI
https://www.municode.com/library/ca/oakland/codes/code_of_ordinances?nodeId=TIT2ADPE_CH2.25CIOAGOETAC

Descripcion de la violacién. Por favor conteste las lineas siguientes o adjunte un escrito preparado a mano, a
maquina o en computadora que proporcione los siguientes datos. Si se le acaba el espacio, adjunte paginas
escritas a mano, a maquina o en computadora que proporcionen los siguientes detalles:

®  Nombre de la persona o personas que usted alega que han cometido una violacién, infraccién o

incumplimiento. Por favor incluya todos los datos conocidos: direccién, nimero de teléfono, direccién de
correo electrénico, puesto o titulo, direccién del empleo, etc.:

®  Los hechos de la presunta violacién. Por favor incluya la fecha y el lugar de la supuesta violacion, si los conoce:

Los nombres, direcciones y nameros de teléfono de los testigos que estuvieron involucrados y/o
que puedan proporcionar informacién adicional, si los conoce:

Informacion o documentacion adicional que podria ayudar en la investigacion de la supuesta violacion.
Por favor incluya copias de dicha documentaciéon y enumérelas aqui.

Verificacién. Certifico bajo pena de perjurio conforme a las leyes del Estado de California que mis declaraciones
adjuntas son verdaderas y correctas.

Formalizada el alas
(fecha) (ciudad, estado)

(firma)

Presentaciéon de la queja. Por favor llene y envie este formulario y su documentacion adjunta por correo
electrénico, correo postal o fax:

Correo electrénico: EthicsCommission@oaklandca.gov
Correo postal: Public Ethics Commission
1 Frank H. Ogawa Plaza, Rm. 104
Oakland, CA 94612

Teléfono: (510) 238-3593
Fax: (510) 238-3315
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