DEPARTAMENTO DE POLICIA DE SAN FRANCISCO

Formulario de Opinidn Sobre Analisis de Limites

El SFPD y la Comision de Policia estan obligados a evaluar y actualizar los limites existentes de los
distritos de policia cada diez afios (Codigo Administrativo de SF, Seccion 2A.86). Para ello, llevaremos a
cabo un andlisis basado en datos, para mejorar la eficacia de las operaciones policiales y el eficiente
uso de los recursos policiales. El SFPD busca su participacion en este analisis de los limites de los
distritos policiales. Para obtener mas informacion sobre el proceso de analisis de limites, visite:
sfpdboundaryanalysis.com.

¢ En qué distrito policial vive usted?

D Distrito de Bayview D Distrito de la Mision D Distrito de Richmond D Distrito de lomo
D Distrito Central D Distrito Norte D Distrito surefio C] no vivo en la ciudad
D Distrito de Ingleside D Distrito de parques D Distrito de Taraval

¢ En qué barrio vive?

¢ Es propietario o trabaja por una empresa en San Francisco? O Si O No

En caso afirmativo, ¢en qué policial actual esta ubicada la
empresa?
¢, Qué factor cree usted que es el MAS importante en el andlisis de limites?

Q Datos de poblacion O Caracteristicas del paisaje Llamadas de servicio O Aporte de la comunidad
policiales i
O Poblacién no residente O Barrios Necesidades previstas de O Otros (especificar
c de N recursos policiales
oncentracion de Nifos, . .
O Desarrollos propuestos Jovenes y Adultos Mayores O Capacidad de los recursos policiales

¢, Qué factor cree usted que es el MENOS importante en el analisis de limites?

O Datos de poblacién O Caracteristicas del paisaje Llamadas de servicio Q Aporte de la comunidad
policiales L
O Poblacién no residente O Barrios Necesidadesl_ p_relvistas de O Otros (especificar
recursos policiales
O Desarrollos propuestos Concentracion de Nifios, O Capacidad de los recursos policiales
Joévenes y Adultos Mayores

Comparta su opinién y preocupacién sobre los limites existentes de los distritos policiales.

¢, Cual es su edad? (sélo para uso estadistico)

qnsegg;ess de 018-24 O 25-34 O 35-44 O 45-54 O 55-64 O 65y mas O Prefiero no responder

¢A qué grupo étnico pertenece usted? (sélo para uso estadistico)

O Blanco no hispano O Negro no hispano O Asiatico no hispano O Hispano O Otro O Mezclado
tu informacion de contacto

Nombre de pila: Apellido: Direccion de correo
electrénico:

Este formulario puede enviarse a cualquier estacion del distrito o enviarse por correo electronico a sfpdboundaryanalysis@gmail.com
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