Municipalité de Stanstead-Est
7015, Route 143
Stanstead-Est (Québec) JOB 3E0

Tél : 819 876-7292
info@stansteadest.ca

Formulaire de plainte

COORDONNEES DU PLAIGNANT

Nom et prénom :

Adresse :

T¢éléphone : ( ) - Cellulaire : ( ) -

DESCRIPTION
Veuillez cocher les cases applicables :
Nuisances O, Etat des routes Q, Administration O, Sécurité d’un batiment O, Chiens Q.

Signature du plaignant: Q téléphone [ verbal 0 écrit
Regu par : Date: Heure:

Transmis a : Date: Heure:

SOLUTION ET / OU SUIVI

Suivis par : Date: Heure:

Date du retour au plaignant: Q téléphone [ verbal 0 écrit

NB: Si le dossier devait aller jusqu'a la cour, il se peut que vous soyez appelé a témoigner.

Heures de bureau : Du lundi au jeudide 9 h 00 & 16 h 00



