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MẪU ĐƠN KHIẾU NẠI CỦA CHÍNH SÁCH 
CHỐNG QUẤY RỐI, CHỐNG BẮT NẠT, VÀ 

CHỐNG PHÂN BIỆT ĐỐI XỬ BỞI NHÂN 
VIÊN ĐỐI VỚI (CÁC) HỌC SINH 

Chính sách BOE số 305-10 
THÔNG TIN KHIẾU NẠI 

Họ và Tên Họ Tên Tên Đệm 

Địa Chỉ Số nhà và Phố Thành Phố Tiểu Bang Mã Zip 

Điện Thoại Điện thoại Nhà riêng ( ) Điện thoại Cơ quan ( ) 

Trường học/Văn phòng Khu phức hợp 

DIỆN KHIẾU NẠI (Đánh dấu vào Ô phù hợp) 

 Học sinh  Phụ huynh  Người Giám hộ Hợp pháp  Khác (Nêu rõ) 

(NHỮNG) NGƯỜI VI PHẠM BỊ CÁO BUỘC (Nếu biết) 
Họ và Tên Chức vụ Trường học/Văn phòng 

Họ và Tên Chức vụ Trường học/Văn phòng 

Họ và Tên Chức vụ Trường học/Văn phòng 

CƠ SỞ KHIẾU NẠI (Đánh dấu vào Ô phù hợp) 

 Chủng tộc  Tôn giáo  Thiên hướng Tình dục  Bản dạng giới  Đặc điểm và Ngoại hình 
 Màu da  Quốc gia Xuất xứ  Trả đũa  Biểu hiện giới  Tuổi 
 Giới tính  Tổ tiên  Khuyết tật Thể chất/Tâm thần  Tình trạng Kinh tế Xã hội 

Ngày xảy ra vụ việc   /  /    /  /    /  /  

TÓM TẮT KHIẾU NẠI (Nêu rõ: Ai, Việc gì, Khi nào, và Ở đâu) 
 

 

 

 

 

 

 

(Các trang bổ sung có thể sẽ được gửi) 

THÔNG TIN NHÂN CHỨNG (Cung cấp Tên của Nhân Chứng) 
Tên  Học sinh  Người lớn Địa chỉ/Tổ chức Điện Thoại 

Tên  Học sinh  Người lớn Địa chỉ/Tổ chức Điện Thoại 

Tên  Học sinh  Người lớn Địa chỉ/Tổ chức Điện Thoại 

Tuyên bố: Thông tin được cung cấp ở trên là trung thực và chính xác theo hiểu biết tốt nhất của tôi. Ngày nhận bởi CRCB: 
 
 
 

 / /  
 

Chữ ký của Người khiếu nại Ngày 

MẪU ĐƠN KHIẾU NẠI 
Theo Đạo luật về Người Mỹ Khuyết tật và các luật hiện hành khác của tiểu bang và liên bang, nếu quý vị yêu cầu được cung cấp các biện pháp hỗ 
trợ hợp lý do bị khuyết tật, vui lòng liên hệ với giám sát viên, hiệu trưởng, giám đốc khu phức hợp, hoặc phó giám đốc khu. 
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