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Instrucciones de Título IX para presentar una queja formal  
  
Título IX de la Ley de Enmiendas de la Educación es una ley federal que prohíbe la 
discriminación sexual de estudiantes y empleados de un distrito escolar, incluyendo el 
acoso sexual y otros tipos de conducta sexual inapropiada (como la agresión sexual, el 
hostigamiento. el acoso y la violencia de pareja o doméstica) en actividades y programas 
educativos. HISD toma muy en serio todas las infracciones de Título IX y hará todo lo 
posible para atender las quejas presentadas por estudiantes y empleados y responder 
a ellas de manera oportuna, justa, integral y equitativa. Vea también HISD FFH (Local) 
y DIA (Local).  
  
Durante el proceso de la queja, usted puede contar con el apoyo de un asesor de su 
preferencia. Esta persona puede ser uno de los padres o tutores de un estudiante, un 
miembro de la familia, un abogado o cualquier otra persona que usted elija, siempre y 
cuando esa persona no esté directamente relacionada con el incidente de conducta 
inapropiada que alega, y no puede ser alguien cuya presencia en el proceso genere un 
conflicto de interés. Si desea que el Distrito le asigne un asesor, sin costo, comuníquese 
con nosotros.   
  
Además, el Distrito ofrece medidas de apoyo que están a su disposición durante el 
proceso formal. Estas medidas no son punitivas ni disciplinarias e incluyen, entre otras, 
modificaciones del horario laboral o escolar, tiempo de licencia o ausencia, y mayor 
vigilancia dentro del entorno laboral o programa educativo.  
  
Incluimos la Guía de HISD para Quejas Formales de Título IX, donde podrá hallar 
respuestas a sus preguntas sobre este proceso.  
  
Definiciones  
1. Demandante – La persona que es víctima presunta de conducta que podría constituir 

acoso, hostigamiento o discriminación sexual.   
2. Demandado – La persona de quien se alega que ha exhibido conducta que podría 

constituir acoso, hostigamiento o discriminación sexual.  
3. Testigo – Una persona que ha visto la conducta que podría constituir acoso, 

hostigamiento o discriminación sexual, o que tiene conocimiento del incidente.  
  
Instrucciones: Llene el formulario adjunto con todos los detalles que le sea posible 
incluir para facilitar la investigación de su queja. Provea información descriptiva que sirva 
para fundamentar su alegación de discriminación sexual, acoso sexual u otro tipo de 
conducta sexual inapropiada. Identifique específicamente al demandado(s) y a los 
testigos de la conducta que alega, si los hay. Es importante que usted nos informe de 
los hechos con la mayor exactitud posible y que coopere plenamente con las personas 
asignadas a investigar su queja. Le recordamos que el Distrito prohíbe que una persona 
haga declaraciones falsas o presente información falsa intencionalmente durante el 
proceso. Si por alguna razón usted no puede llenar este formulario y desea presentar 
un informe verbal, comuníquese con el representante de Título IX indicado al final.  
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Preservación de documentación y otra información: Usted debe preservar toda la 
documentación e información que sirva de fundamento a las alegaciones de 
discriminación sexual, acoso sexual u otro tipo de conducta sexual inapropiada. Este 
tipo de evidencia incluye, entre otros:  
1. documentos; 
2. comunicaciones electrónicas (mensajes de texto, emails, publicaciones en 

Facebook, Instagram, Snapchat u otras redes sociales) en la mayor medida en que 
pueda captarlas y preservalas; 

3. fotografías; 
4. videos; 
5. grabaciones de audio; y 
6. otra documentación que podría ser útil o relevante para la investigación. 

Confidencialidad: Si bien el Distrito no puede comprometerse a mantener la 
confidencialidad de una queja formal de Título IX por su obligación a investigar la queja, 
hará todo lo posible para no diseminar información pertinente a la queja más allá de las 
personas que necesitan conocer la información.  

Prohibición de represalias: El Distrito prohíbe que se tomen represalias contra una 
persona que ha presentado una queja formal. Toda represalia será objeto de medidas 
disciplinarias.  

Adónde enviar el formulario:  

Nombre: Casteadel Webb, District Title IX Coordinator   
Dirección postal: Hattie Mae White Educational Support Center  

4400 West 18th Street  
Houston, Texas 77092  

Email: TitleIXComplaints@houstonisd.org  
Teléfono: 713.556.7313  

Una vez recibido este formulario, un representante de Título IX se comunicará con usted 
a la brevedad. Si tiene alguna pregunta o inquietud, o si cree que ha sido objeto de 
represalias, comuníquese con el representante.   

   QUEJA FORMAL DE TÍTULO IX   
  

 Título IX de la Ley de Enmiendas de la Educación es una ley federal que prohíbe la discriminación sexual de estudiantes  

y empleados de un distrito escolar, incluyendo el acoso sexual y otros tipos de conducta sexual inapropiada (como la  
agresión sexual, el hostigamiento y la violencia de pareja o doméstica). En conformidad con Título IX y otras leyes  
federales, HISD no tolerará la discriminación sexual, hostigamiento, acoso o conducta sexual inapropiada en contra de  
estudiantes o empleados en sus actividades y programas educativos. Si usted ha experimentado cualquier tipo de  
discriminación, acoso u otro tipo de conducta sexual inapropiada, el Distrito tiene interés en saberlo para tomar  las 
medidas del caso. Llene este formulario y entrégueselo al representante de Título IX indicado en las  instrucciones. 
Si por alguna razón no puede llenarlo, puede presentarle una queja verbal al representante.   
   

  N OMBRE :         FECHA :         
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DOMICILIO: ____________________________________________________________________________________   

 CALLE Y NÚMERO                        CIUDAD       ESTADO      CÓDIGO POSTAL  
   

TELÉFONO DE LA CASA O EL TRABAJO: (        )__    TELÉFONO MÓVIL:  (        )      
  

EMAIL:        OTRA DIRECCIÓN DE EMAIL:        
  

ESTATUS: (Marque uno): ☐ ESTUDIANTE ACTUAL        ☐ PADRE O TUTOR      

 ☐ EMPLEADO ACTUAL       ☐ OTRO: _________________________________  
ESTUDIANTE:  ID estudiantil: _____________________   Escuela: ____________________________ Grado: ______  
EMPLEADO:  ID de empleado: ____________________   Escuela o departamento: ____________________________   

  
TIPO DE QUEJA (Marque todo lo que corresponda):    

☐ Discriminación sexual    ☐ Hostigamiento sexual ☐ Agresión sexual ☐ Otro____________________ ☐ Violencia 
doméstica ☐ Violencia de pareja  ☐ Acoso    

  

    
ESCRIBA LOS NOMBRES DE LAS PERSONAS (INCLUYENDO EMPLEADOS DEL DISTRITO) ANTE 
QUIENES USTED SE HAYA QUEJADO DE LA CONDUCTA INAPROPIADA QUE ALEGA:   
   
Nombre de las personas, escuela o departamento, puesto de trabajo (si corresponde), programa o actividad educativa. 
Describa la queja y cuándo y dónde la presentó.  

   

  

  

  

  

  

  
  

  
  

  
DESCRIBA EL INCIDENTE DE LA CONDUCTA INAPROPIADA QUE ALEGA. Añada páginas si es necesario.    
Identifique a la persona(s) que usted cree que cometió discriminación, acoso u hostigamiento sexual (nombre, teléfono, y 
dirección, si conoce esos datos): ______________________________________________________________________   

  
Identifique la escuela, actividad o programa educativo:  ____________________________________________________   

  
Describa lo que sucedió:  _____________________________________________________________________________   
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¿Cuándo sucedió?  __________________________________________________________________________________   
  
¿Dónde sucedió?  ___________________________________________________________________________________   
  
¿Hubo testigos de este incidente?  De ser así, escriba aquí nombres, direcciones de email, números de teléfono y la relación 
con el demandante, si conoce estos datos de los testigos.  

   
   

   
   
   

  

¿Es este el primer incidente?       ☐ Sí    ☐ No     Si responde “No”, indique cuándo, dónde, y cuántas veces ocurrió la 
conducta inapropiada anteriormente:  
_________________________________________________________________________________________________   

  
  

¿Se ha tomado alguna medida anterior a esta queja para poner fin a la conducta inapropiada que alega?      ☐ Sí      ☐ No  
Si la respuesta es “Sí”, describa las medidas que se tomaron para poner fin a la conducta inapropiada o incidente que alega, 
quién las tomó, y cuándo y dónde se tomaron:  _____________________________________________________   

  
________________________________________________________________________________________________ 
Describa el resultado o solución que usted espera en respuesta a esta queja:  ___________________________________   
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¿Sabe de algún tipo de documentación que sirva para fundamentar que la conducta que Ud. alega ocurrió?  ☐ Sí   ☐ No     
  
Si la respuesta a la pregunta anterior es “Sí”, describa a continuación la documentación. Puede incluir notas, cartas, 
informes, fotos, emails, mensajes de texto, publicaciones en Facebook, grabaciones de audio, etc.  

  
  
  
  
  
  

  

Si ha descrito alguna documentación, ¿se encuentra en su posesión?  ☐ Sí    ☐ No    Si responde “No”, por favor indique 
quién tiene la documentación:  _______________________________________________________________________   
  
ADJUNTE DOCUMENTACIÓN (SI LA TIENE) QUE USTED CREA QUE SIRVE DE FUNDAMENTO 
PARA SUS ARGUMENTOS DE QUE LA CONDUCTA INAPROPIADA QUE ALEGA OCURRIÓ.  

  
  
Certifico que todas las declaraciones hechas en este formulario de queja son verdaderas y correctas.  
   
_______________________________________________  
Firma del demandante  
  
_______________________________________________  
Nombre en letra de molde  
  

_______________________________________________ 
Fecha  

    
_______________________________________________  
Firma del padre o tutor   
(si el demandante es menor de edad)  
  
_______________________________________________  
Nombre en letra de molde  
  

_______________________________________________ 
Fecha  

    
  
_______________________________________________ 
Representante de Título IX  

  
_______________________________________________ 
Fecha de recibo  

  
  


