ELK GROVE UNIFIED SCHOOL DISTRICT
ELK 9510 Elk Grove-Florin Road

GR

®VE Elk Grove, CA 95624

FORMULARIO DE

Por favor entregue este formulario a
hrcompliance@egusd.net

POR FAVOR ESCRIVA CON LETRA CLARA

For Office Use Only
Date Received

NOMBRE: FECHA:
DIRECCION:
NUMERO CALLE #DE APT. CIUADAD ESTADO CODIGO POSTAL
CORREO ELECTRONICO:
TEL. DE CASA:_( ) OTRO TEL.( )
YO SQOY (Por favor marque uno): ] ESTUDIANTE 0 EMPLEADO 0 PADRE O 5
TRO

DESEO HACER UNA DENUNCIA CONTRA:

Nombre de la persona, programa o actividad

Direccion:

DESEO HACER UNA DENUNCIA ACERCA DE LO SIGUIENTE

(Por favor especifique que ocurrid, cuando, donde, y como ocurrid, y quienes estaban ahi):

Adjunte paginas adicionale si es necesario.

Fecha de la conducta que dio origen a esta denuncia:

Si existen testigos que presenciaron la presunta conducta o si hay alguien mas que pueda proveer mas informacion
acerca de esto, por favor escriba los nombres, direcciones, y nimeros de teléfonos:

¢, Como cree que esta denuncia puede ser remediada o resuelta apropiadamente?

Yo certifico bajo pena de perjurio que lo anterior y cualquier documento adjunto es verdadero y correcto.

Ejecutado en este dia dia de 20_, en

FIRMA DEL DENUNCIANTE

, California.



mailto:hrcompliance@egusd.net




