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Formulaire de plainte 
 

 

Plaignant 

Nom : _____________________________ Adresse : _________________________________ 

Téléphone : ________________________  Autre/courriel : ____________________________ 

 

 

Description 

______________________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________ 

 

 

Signature du plaignant : ______________________ 

 

Transmis à : ________________________________ Date : _____________ Heure : ___________ 

 

Reçu par :     ________________________________ Date : _____________ Heure : ___________ 

 

Services visés 

 

� Urbanisme     � Travaux     � Ordures     � Loisirs et      � Sécurité     � Autre : _____________ 

 publics culture publique _____________ 

 

Solution et/ou suivi 

___________________________________________________________________________________ 

___________________________________________________________________________________ 

___________________________________________________________________________________ 

___________________________________________________________________________________ 

___________________________________________________________________________________ 

___________________________________________________________________________________ 

 

 

Suivi fait par : _______________________________ Date : _____________ Heure : _____________ 

 

Date du retour au plaignant : __________________       � par téléphone   � en personne   � par écrit 

 

Date de finalisation : _________________________        Transmis au DG : ____________________________ 

Plainte n
o
 : _____ 


