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POLITIQUE POUR PRÉVENIR ET CONTRER LE HARCÈLEMENT 
AU TRAVAIL ET PROMOUVOIR LA CIVILITÉ 
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FORMULAIRE D’AIDE AU DÉPÔT D’UNE PLAINTE 

DE HARCÈLEMENT 

 

1. Identification de La personne à l’emploi de la Ville de Hampstead qui dépose une 

plainte de harcèlement (plaignant) 

 

Prénom et nom :_________________________________________________________ 

 

Poste / Statut :__________________________________________________________ 

 

Adresse : _____________________________________________________________ 

 

Numéro de téléphone ____________________________________________________ 

 

2. Identification de la personne accusée de faire du harcèlement (mis en cause) : 

 

Prénom et nom :_________________________________________________________ 

 

Poste / Statut :__________________________________________________________ 

 

Nombre d’années que vous travaillez avec cette personne :_______________________ 

 

Lien hiérarchique formel au travail :__________________________________________ 

 

3. Décrire en ordre chronologique les événements survenus (dates, paroles, gestes, 

conséquences des faits, changement du climat de travail) (Quand? Où? Qui? 

Comment? Pourquoi?) : 
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Annexe 2 
Formulaire d’aide au dépôt d’une plainte de harcèlement 

Page | 4  
 

4. De quels comportements, gestes ou commentaires s’agit-il? 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

5. Les événements mentionnés précédemment ont débuté à quel moment?  

 

 

 

 

 

 

 

 

6. Est-ce que les événements mentionnés précédemment se sont reproduits (dates et 

période de temps)? 

 

 



Annexe 2 
Formulaire d’aide au dépôt d’une plainte de harcèlement 

Page | 5  
 

 

 

 

 

 

 

 

7. Endroit(s) où les événements sont survenus?  

 

 

 

 

 

 

 

 

8. Avez-vous demandé à la personne accusée de harcèlement de cesser cette conduite?  
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9. Qui sont les témoins de ces événements (indiquer le prénom, nom et poste)?  

 

 

 

 

 

 

 

 

10. En quoi le comportement, commentaire ou geste est-il hostile ou non désiré?  

 

 

 

 

 

 

 

 

11. Le comportement, commentaire ou geste est-il répété ou isolé?  
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12. Quelles personnes sont au courant de la situation au sein de la municipalité?  

 

 

 

 

 

 

 

 

13. Selon vous, est-ce que d’autres personnes vivent une situation similaire à la vôtre?  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

14. Quelles sont les conséquences des divers événements dont vous venez de parler au 

niveau de votre travail?  
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15. Quelles sont les conséquences des divers événements sur votre vie personnelle?  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

16. Comment entrevoyez-vous l’avenir avec la personne accusée de harcèlement? 

Croyez-vous que cela va continuer?  
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17. Quel(s) remède(s) ou correctif(s) désirez-vous obtenir pour mettre un terme final à 

cette situation? Que désirez-vous obtenir pour que tout aille mieux au travail? Êtes-

vous ouvert à la médiation? 

 

 

 

 

 

 

 

 

18. Autres commentaires?  

 

 

 

 

 

 

 

Je déclare que tous les renseignements fournis dans le présent formulaire sont véridiques. 

 

Signé à _________________________ ce _____ jour de _____________________ 20____ 

 (lieu)  (jour) (mois)  (année) 

 

 

 

Signature du plaignant : ___________________________________________________ 


