WKDSR

KENORA DISTRICT SERVICES BOARD

Statut de placement prioritaire spécial (PPS) Procédure de vérification
Note importante a I’attention du vérificateur qui remplit ce formulaire

La personne dont vous avez regu le présent formulaire a déposé une demande de loyer
indexé sur le revenu (logement subventionné) et peut bénéficier du statut de placement
prioritaire spécial. Ce statut permet d’accorder la priorité aux demandeurs de logement
subventionné sur la liste d’attente pour le logement. Le demandeur vous a désigné
comme une personne qui peut vérifier sa demande. Le personnel du KDSB doit
s’assurer que le statut PPS est attribué aux personnes dont la situation correspond a la
définition de maltraitance décrite ci-dessous et qui remplissent les conditions requises
par la Iégislation. Le statut PPS ne concerne pas les demandeurs qui ont décidé de se
séparer de leur partenaire en raison de I'’échec de leur relation.

Qui peut remplir ce formulaire en tant que vérificateur?

Ce formulaire peut étre rempli par 'une des personnes suivantes : un médecin, un
avocat, un agent des forces de I'ordre, un membre du clergé, un enseignant, un
conseiller d’orientation, une personne occupant un poste de direction ou
d’administration auprés d’un fournisseur de logements, un agent de santé
communautaire, un travailleur social, un travailleur des services sociaux, un travailleur
des services aux victimes, un travailleur des services de réglement, un travailleur dans
un refuge.

Criteres d’admissibilité au statut de placement prioritaire spécial

En vue de bénéficier du statut PPS sur la liste d’attente pour un logement
subventionné, le demandeur (ou tout membre du foyer du demandeur agé de 16 ans
ou plus) doit avoir vécu une ou plusieurs situations de maltraitance. Le demandeur doit
soit avoir récemment quitté I'auteur de sévices (délai de trois mois), soit vivre
actuellement dans un cadre familial avec I'auteur de sévices, mais avec l'intention de
démeénager.

Définition de la maltraitance

La maltraitance renvoi a tout incident de violence physique ou sexuelle, ou, des
paroles, des actions ou des gestes de menace envers le demandeur, ses enfants,
sa famille ou ses biens.

Le vérificateur doit remplir et fournir les renseignements suivants :
1) Un formulaire de vérification et de déclaration pour un placement prioritaire
spécial dament rempli (joint au présent document), et
2) Une lettre de vérification qui comprend les renseignements suivants :
a) Relation du demandeur avec l'auteur de sévices et situation actuelle du demandeur;
b) Des déclarations qui appuient les conditions d’admissibilité;
c) Tout autre renseignement relatif a la situation du demandeur et a ses besoins en
matiére de sécurité qui pourrait appuyer la demande (notamment, 'emplacement
du logement actuel par rapport a I'accés aux services de soutien).

Veuillez retourner le formulaire ci-joint et la lettre de vérification et y porter la
mention CONFIDENTIEL a I’adresse suivante :

Conseil des services du district de Kenora
20, rue King

Dryden, ON

P8N 1B3

Télécopieur : (807) 223-3397

Le statut PPS peut étre attribué une fois que I'admissibilité a été déterminée.
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KENORA DISTRICT SERVICES BOARD

Formulaire de vérification et de déclaration pour un placement prioritaire spécial

Section 1:
Cette section doit étre remplie par la personne qui vérifie la demande de PPS.

Nom du vérificateur Poste Organisation Téléphone

En tant que vérificateur, je déclare ce qui suit :

J’ai examiné et compris le processus de vérification et les indicateurs de
maltraitance nécessaires aux demandeurs pour obtenir le statut PPS dans
'accés au logement subventionné.

J’ai joint une lettre de vérification fournissant des renseignements sur la
situation du demandeur.

Je connais parfaitement mes responsabilités en vue de fournir les
renseignements de veérification. Les renseignements que jai fournis sur la
situation du demandeur sont véridiques et exacts.

Signature du vérificateur Date

Section 2 :
Cette section doit étre remplie par le demandeur du PPS.

En tant que demandeur d’un statut PPS, je déclare que, (noms en lettres moulées)

[1 Jaiété victime de maltraitance de la part d’'une autre personne de mon foyer.

[] Jenaipas vécu séparé de I'auteur de sévices pendant plus de trois mois.

[[] Je souhaiterais vivre en permanence loin de 'auteur de sévices.

Coordonnées spéciales : S’il n’est pas prudent de vous joindre a 'adresse et au
numéro de téléphone indiqués sur votre demande, veuillez fournir d’autres coordonnées
ci-dessous :

Je consens a ce que ce formulaire soit rempli et soumis au Conseil des
services du district de Kenora. Je comprends que tous les renseignements
recueillis sont strictement confidentiels et destinés a déterminer I’ladmissibilité
dans le cadre de la politique de placement prioritaire spécial. Tous les
documents seront détruits apres la détermination de I’'admissibilité et
I'avancement sur la liste d’attente.

Signature du demandeur Date

Ce formulaire doit étre transmis au Conseil des services du district de Kenora,

Réservé a ’administration

Date de réception :

Signature d’approbation du directeur : Date :
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