Clackamas Schools
FORMULARIO DE QUEJA DEL DISTRITO

Para: o Oficina del Distrito O (Nombre de la escuela)

Persona que presenta la queja

Numero de teléfono

Fecha

Direccidn de correo electronico

El Distrito quiere ayudar a garantizar que el proceso de quejas sea accesible'y equitativo, y que
los demandantes tengan la informacion que necesitan sobre el proceso. Si necesita servicios de
interpretacion o traduccion, o apoyo para presentar su queja por escrito, o tiene alguna otra
pregunta sobre el proceso, comuniquese con la oficina del administrador del edificio o con la
oficina del superintendente.

(Cual es su queja? (Por favor describa la preocupacion con el mayor detalle posible, incluidas
las fechas, los lugares y las personas involucradas. Incluya cada inquietud o alegacion por
separado que tenga. Por favor, siéntase libre de agregar paginas adicionales si es necesario.)

Describa como ya ha intentado resolver su queja de manera informal:

(Quién tiene informacidon sobre su queja y qué otra informacion le gustaria que

consideraramos?

(Cual es su solucion sugerida?

Firma del demandante: Fecha:

¢: Oficina de Distrito

Por favor ser consciente que la informacion compartida en este formulario podria ser sujeta a divulgacion bajo el Acta de Archivo Publico de
Oregon. Mientras la ley pueda permitir que cierta informacion se mantenga confidencial, en general las quejas se consideran registros puiblicos.
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Clackamas Schools
FORMULARIO DE APELACION

DE QUEJA
PARA: o Oficina del Distrito o (Nombre de la escuela)
Persona que presenta la apelacion Numero de
teléfono
Fecha

Direccion de correo electronico:

El Distrito quiere ayudar a garantizar que el proceso de quejas sea accesible'y equitativo, y que
los demandantes tengan la informacion que necesitan sobre el proceso.  Si necesita servicios de
interpretacion o traduccion, o apoyo para presentarsu queja por escrito, o tiene alguna otra
pregunta sobre el proceso, comuniquese con el administrador del edificio o la oficina del
superintendente.

Por favor, describa por qué esta apelando su queja.

(Con quién discutié su queja? ;Se resolvio algun aspecto de su queja a su satisfaccion?

Adjunte su queja original por escrito y cualquier determinacion escrita que haya recibido.

Firma del demandante: Fecha:

Por favor ser consciente que la informacion compartida en este formulario podria ser sujeta a divulgacion bajo el Acta de Archivo Publico de
Oregon. Mientras la ley pueda permitir que cierta informacion se mantenga confidencial, en general las quejas se consideran registros puiblicos.
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