Panasztételi űrlap

(online és nyomtatott verzióban is elérhetővé kell tenni)

Jelen űrlap lehetővé teszi az [intézmény]-ben, vagy az [intézmény] munkatársa részéről tapasztalt hatalmi visszaélés, zaklatás, vagy szexuális zaklatás bejelentéséta, illetve azt, ha ilyen visszaélések kísérlete után tapasztal megtorlást a panasztevő.

A bejelentés tehető 
· anonim módon (név a panasztevő nevének megjelölése nélkül), amennyiben a panasztevő általános vizsgálatot szeretne kezdeményezni, vagy
· konkrét eset kivizsgálása céljából a panasztevő nevének megjelölésével.

Általános vizsgálat kezdeményezése esetén is figyelembe kell venni, hogy az [intézmény] a rendelkezésre álló adatok alapján tud eljárni, így a tanúk száma és tanúskodásra való hajlandósága, az esetek konkrét körülményeiről szóló információk hiánya vagy kielégítő volta kihat a vizsgálat sikerességére, és korlátozhatja az [intézmény] lehetőségeit a hatékony fellépésre. 

Visszaélésszerű bejelentés esetén az [intézmény]-nek joga van a megfelelő szankciók alkalmazására.  

Az űrlap kitöltése előtt érdemes áttanulmányozni a [Protokoll/Etikai kódex/eljárási rend] 4.1 és 4.2. pontját, melyekben a fenti magatartások meghatározása, és (nem kizárólagos) példái találhatóak.

A [Protokoll/Etikai kódex/eljárási rend] tartalmazza a vizsgálat menetére vonatkozó szabályokat.

A panaszt papíron a [XY] Bizottsághoz [elérhetőség], elektronikus formában pedig az űrlap végén található küldés gomb megnyomásával lehet benyújtani. Utóbbi esetben a panasz az adatvédelmi szabályoknak megfelelően bizalmas adatkezeléssel és bizalmas adatkezelésre a Bizottsághoz jut el.

Panasztevő 
Az alábbi részek kitöltése csak akkor szükséges, ha névvel kíván bejelentést tenni! Ha név nélküli bejelentést szeretne tenni, kérjük, hagyja üresen ezt a részt, és kezdje a kitöltést a következő résznél (esetleírás)!

Név: (opcionális)
Választott elérhetőség (több lehetőség is megadható): (opcionális)	Comment by FESZ Titkárság: lehet-e anélkül bejelentést tenni, hogy a bejelentő magához bármilyen kapcsolattartási lehetőséget megadna?
postacím: .... 
telefonszám: ..... 
e-mail: ...

A panasszal érintett (aki ellen a panasz irányul): (opcionális)

A panasszal érintett neve:
A panasszal érintett személyleírása (amennyiben a nevét nem ismeri), és státusza (pl. tanár, diák, vendég):
További panasszal érintettek, amennyiben a visszaélést nem egy személy követte el:

Az eset leírása:
Kérjük, írja le az incidens(eseke)t olyan részletesen, ahogyan tudja! A tények megjelölését segítheti, ha a ki(k), mikor (dátumok), mit, hol (helyszínek) csinált(ak) formulát követi. Az esetleírás nincsen oldalszámban vagy karakterben maximalizálva.












Lehetséges tanúk: (opcionális)
Kérjük, amennyire pontosan ismeri, adja meg a lehetséges tanú(k) nevét vagy leírását és jelölje meg a státuszukat és az elérhetőségeiket, valamint az Önök között levő kapcsolatot (barát, munkatárs, ismerős stb.)

Tanú:
Név:
Személyleírás és státusz, és az Önök között levő kapcsolat:
Elérhetőség:
A tanú által Ön szerint tudható tények:


Amennyiben több tanút szeretne megjelölni, kérjük, ismételje meg a fenti leírást a további tanúkra vonatkozóan is:

Tanú 2:
Név:
Személyleírás és státusz, és az Önök között levő kapcsolat:
Elérhetőség:
A tanú által Ön szerint tudható tények:

Tanú 3.
Név:
Személyleírás és státusz, és az Önök között levő kapcsolat:
Elérhetőség:
A tanú által Ön szerint tudható tények:

(Kiegészíthető további tanúkkal.)

Online űrlap esetén az első tanú után:

További tanú:
Igen --» további tanú megjelöléséhez szükséges cellák nyílnak meg, minden tanú után lehet választani igen/nem-et)
Nem --» nem nyílik meg további cella


További információk:

Kérjük, jelölje meg, és csatolja, ha olyan kommunikáció volt a panasszal érintett részéről Ön felé, amely a tényeket alátámasztja (sms, e-mail, levél, közösségi média-üzenet vagy komment, kép vagy képernyőkép stb.)

Online űrlapon a feltöltést lehetővé kell tenni.


Folyt-e bármilyen korábbi eljárás az ügyhez kapcsolódóan?
Kérjük, írja le, hogy az incidenssel kapcsolatban tett-e már bejelentést, vagy fordult-e máshoz az [intézmény]-ben, illetve fordult-e hatósághoz, és kihez! (opcionális)











Dátum:
Aláírás:

Online űrlap esetén:

      Hozzájárulok ahhoz, hogy a …………… adatkezelő az űrlap kitöltése során megadott személyes adataimat a bejelentett ügy elbírálásáig, illetve a bejelentés visszavonásáig tárolja, és a velem való kapcsolattartás céljából kezelje.
[bookmark: _GoBack]
Küldés 

(A kitöltött űrlapról érdemes másolatot, illetve képernyőképet készíteni!)

