
 
FORMULARIO DE QUEJAS DE BULLYING 

Ley de prevención del Bullying Estudiantil Jamari Terrell Williams # 2018-472 
 

El ACT # 2018-472 requiere que este formulario sea presentado por el estudiante afectado o el padre o tutor del 
estudiante afectado, y no por un empleado de educación en nombre de un estudiante afectado o su padre o tutor. 
 
Este formulario se utilizará para informar un comportamiento (presunto) que muestra un patrón continuo de bullying 
intencional, acoso y / o intimidación, lo que constituye una violación de la ACT # 2018-472. Este formulario no tiene la 
intención de informar violaciones de incidentes únicos del Código de Conducta del Estudiante de las Escuelas del 
Condado de Marshall, pero debe completarse cuando se alega un patrón de comportamiento. Una vez completado, este 
formulario debe devolverse al administrador del edificio donde el estudiante que informa el incidente, o alguien que 
informa en su nombre, asiste a la escuela. Comuníquese con la administración de esa escuela para obtener asistencia 
relacionada con este informe. 
 
Los informes anónimos no serán la base para imponer medidas disciplinarias contra un estudiante. Se prohíbe las 
represalias o represalias contra cualquier persona que denuncie un acto de intimidación, violencia, amenaza de violencia 
o intimidación, y se tomarán las medidas correctivas apropiadas contra una persona que participe en dicha represalia o 
venganza. 
 
Fecha de Hoy:  _____/_____/_____Escuela:_____________________________________________ 
Coloque una X junto al cuadro que describe a la persona que completa el informe: 
 

❏ Padre/Tutor del estudiante  (no complete # 3) 
❏ Testigo del estudiante (no complete # 2) 
❏ Padre / Tutor / Persona Interesada (no complete # 2) 

 
1. Nombre de la presunta víctima (estudiante): ______________________Edad:_____Grado:_____ 

El estudiante de la escuela asiste (informe de recepción de la escuela):_____________________ 
2. Si está completando este informe y es la presunta víctima ​(estudiante), ​¿ha informado 

previamente un problema relacionado con este estudiante (presunto delincuente)?  Si  No 
En caso que sí, ¿a quién reportó el delito (ejemplos: administrador, SRO, aplicación de la ley 
local)? 
_______________________________________________ Fecha: _________________________ 

3. Nombre de la persona que informa el incidente si no es estudiante (​Reportero​): ​________________________ 
Relación con el estudiante:  _________________________________  (ej. Padre, tutor, persona interesada) 
Número de contacto:_______________________ Correo electrónico:  _​__________________________ 
 



a. ¿Ha informado previamente un problema de esta naturaleza con respecto al presunto ​delincuente​ y ​estudiante​? 

 Si  No 

b. Que usted sepa, ¿alguien más que usted ha denunciado los delitos a la escuela, la policía, SRO, etc.? 

 Si  No 
c. ¿Realmente es testigo de la ofensa (as) que se reportaron?  Si  No  

 
Si respondió sí a la letra b, complete lo siguiente: 

Nombre de la persona que hace el informe previo:  

Nombre de la persona que recibe el informe anterior:  

Fecha del informe anterior:  

 

 

Fecha (as) del incidente que 
provocó este informe: 

Ubicación del supuesto incidente (marque todo lo que corresponda 
para cada fecha indicada): 

Mes Dia Año 
  

En 
propiedad 
de la 
escuela 
pero no a 
través de 
internet 

En una 
actividad o 
evento 
patrocinado 
por la 
escuela 
fuera de la 
propiedad 
escolar 

En el 
autobus 

En el 
camino 
hacia / 
desde la 
propiedad 
de la 
escuela 

Hecho 
fuera de la 
escuela 
pero no a 
través de 
internet 

Hecho por 
internet; 
enviado 
desde la 
propiedad 
de la 
escuela 

Hecho a 
través de 
internet 
enviado 
desde una 
ubicación 
fuera de la 
propiedad 
escolar 

          

          

          

 

Nombre (es) del presunto estudiante delincuente (es) y escuela a la que asistió: 

Nombre Sexo (M/F) Grado Raza Escuela 

     

     

     

 

 

 



 

Nombre (es) de los presuntos testigos y escuela a la que asistió: 

Nombre Sexo (H/M) Grado Raza Escuela 

     

     

     

¿Se ha presentado un informe policial?   Si  No ¿Estás dispuesto a presentar un informe policial?  Si  No 

Describa el (los) incidente (es), incluyendo lo que el presunto delincuente (es) dijo o hizo causando que el 
estudiante se sintiera amenazado, acosado y / o intimidado: (escriba en letra de imprenta) 

_________________________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________________________ 

¿Resultó una lesión física de este supuesto incidente? 
❏ No 
❏ Sí, pero no requirió atención médica. 
❏ Sí, y requirió atención médica. 

 
 
Que usted sepa, ¿la presunta víctima ha amenazado con suicidarse? 

❏ No 
❏ Sí (marque todo lo que corresponda) 

❏ Por escrito, ya sea texto escrito a mano o impreso 
❏ Electrónico 
❏ Verbal 
❏ Físico 

 

 
¿Tiene alguna evidencia física / documentación para presentar?  Si  No  
En caso que si, ¿cuántas páginas adicionales se envían?___________________________________ 



En caso que sí, describa la evidencia (es decir, imágenes, declaraciones de testigos, etc.) 
_________________________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________________________ 
 

Al firmar a continuación, acepta que toda la información en este formulario es 
precisa y verdadera a su saber y entender. 
 

Nombre Impreso  

Firma  

Fecha  

 
 
 

Firma del Administrador  

Fecha recibida por el Administrador  

 
 
Administración / Notas del empleado escolar: 
 

_________________________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________________________ 


