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Formulario A Adoptado el 26 de enero de 2011

(Coolilisse Pl b fhvols

Tewksbury, Massachusetts 01876

FORMULARIO DE NOTIFICAQION DE INCIDENTES DE PREVENCION E
INTERVENCION DEL ACOSO ESCOLAR
Escuelas Publicas de Tewksbury

El acoso y laintimidacion no seran tolerados en las Escuelas Publicas de Tewksbury. Si usted es un estudiante, padre/tutor, miembro del personal,
voluntario o visitante y desea reportar un incidente de presunto acoso y/o intimidacion, por favor complete este formulario y devuélvalo al Director o
ala persona designada en la escuela del estudiante. Todos los empleados de la escuela estan obligados a denunciar los presuntos delitos. Este
formulario puede completarse de forma anénima. Cada acto de acoso o intimidacion denunciado seréa investigado y los padres/tutores seran

informados.

1. Nombre del Informante/Persona que presenta el Informe:
(Nota: Las denuncias pueden hacerse de forma anénima, pero no se tomara ninguna medida disciplinaria contra un presunto agresor

Unicamente sobre la base de una denuncia an6nima).

2. Compruebe si usted es el: Persona Agredida |:| Denunciante (no el agredido) |:|
3. Compruebe si usted es un: |:| Estudiante |:| Miembro del personal (Especifique su funcion)
L] Ppadres [ ] Administrador [] Otros (Especifique)

Su informacién de contacto/niimero de teléfono:

4. Sies estudiante, indique su escuela: Grado:

5. Si es miembro del personal, indique su escuela o lugar de trabajo:

6. Informacion Acerca del Incidente:

Nombre del agredido (del comportamiento):
Nombre del agresor (persona que realizé el comportamiento):

Fecha(s) del(los) incidente(s):
Hora en que ocurri6 el(los) incidente(s):
Lugar del(los) incidente(s) (Sea lo mas especifico posible):

7. Testigos (Enumere a las personas que vieron el incidente o tienen informacién sobre el mismo):

Nombre: O Estudiante o Personal o Otro
Nombre: O Estudiante o Personal o Otro
Nombre:

O Estudiante o Personal o Otro

8. Describalos detalles del incidente (incluyendo los nombres de las personas implicadas, lo que ocurrié y lo que hizo y dijo cada persona,
incluyendo las palabras especificas utilizadas). Utilice espacio adicional en el reverso si es necesario.

SOLO PARA USO ADMINISTRATIVO

9. Firmade la persona que presenta este informe: Fecha:
(Nota: las denuncias pueden presentarse de forma anénima).
10: Formulario entregado a: Cargo: Fecha:

Fecha de Recepcién:

Firma:




