
   
 
 
 
 
 

 Número de caso: 
 

Fecha: 
 

Hora: 
 

Nombre del supervisor que completó el formulario: 
 

Nombre del demandante: 
 Ciudadano  Empleado 
    

 

Domicilio postal del demandante: 
 
 

N.º de teléfono del demandante: 
 
 
Número alternativo del demandante: 
 

Nombre o información de identificación del empleado bajo sospecha de conducta indebida: 
 
Fecha/hora en la que ocurrió la presunta conducta indebida: Lugar/instalación donde ocurrió la presunta conducta indebida: 
  
Fecha:   
  
Hora:   
  
Naturaleza específica de la acusación del demandante: 
 

Personas que hayan presenciado la conducta indebida o posean información relacionada con ella: 
Nombre(s) e información de contacto: 
 
 

Alguna pista/elemento de investigación o asuntos de valor probatorio: 
 

 

¿La queja se realizó en persona? SÍ NO
 

¿La queja se realizó por teléfono? SÍ NO
 

    
 Si la respuesta es SÍ, ¿se le proporcionó al demandante un número de 

  
contacto para la Internal Affairs Unit 
(Oficina de Asuntos Internos)? 

SÍ NO
 

    Hora:  Fecha:    
Nombre del gerente que revisó el formulario: 
 

Fecha de revisión: 
 

 
Este formulario debe ser enviado a Internal Affairs. 

 
Recibido por: _____________________________________________ Teléfono: ________________________ 

 
Enviar la queja a:  ASSISTANT CHIEF DEPUTY, INTERNAL AFFAIRS

8745 FOLSOM BLVD.
SACRAMENTO, CA 95826 
RE: CITIZEN COMPLAINT

 
Tiene derecho a presentar una queja contra cualquier empleado de una agencia que contrate a agentes de las fuerzas del 
orden. La ley de California exige que esta agencia realice un procedimiento para investigar las quejas de ciudadanos. 
Tiene derecho a recibir una descripción por escrito de este procedimiento. Es posible que luego de una investigación esta 
agencia no cuente con pruebas suficientes para justificar medidas en cuanto a su queja. Incluso si ese es el caso y 
considera que un oficial se comportó de forma inapropiada, tiene derecho a presentar esta queja y que la investiguen. 
Esta agencia debe conservar las quejas de ciudadanos y los informes o hallazgos relacionados con quejas durante al 
menos cinco años.  

□ Si envía este formulario por correo electrónico, marque este casillero para indicar que leyó y comprendió la 
declaración anterior. 

La dirección de correo electrónico de Internal Affairs es: InternalAffairs@saccounty.net 
  

HE LEÍDO Y COMPRENDO LA DECLARACIÓN ANTERIOR: 
 

Firma del demandante: ________________________________________________________________________________ 
 

Nombre en letra de molde: _____________________________________________________________________________ 
 
 

Apoyo al cambio positivo 

 SACRAMENTO COUNTY PROBATION DEPARTMENT 
(DEPARTAMENTO DE LIBERTAD CONDICIONAL  

DEL CONDADO DE SACRAMENTO) 
 

FORMULARIO DE QUEJA DEL CIUDADANO/EMPLEADO 
 


