
   

 

   

 

Formulario formal de queja estatal 

Este formulario está diseñado para proporcionar la información requerida por el NCDPI OEC para procesar 
con precisión su queja. El uso de este formulario es opcional. 
(Las quejas deben abordar una presunta violación que ocurrió no más de un año antes de la fecha 

en que  la Oficina de Niños Excepcionales recibe la queja). 

SECCIÓN UNO: Demandante (la persona que presenta la queja), estudiante y agencia pública 
(sistema de escuelas públicas, escuela autónoma o programa operado por el estado) Información 
(Obligatorio) 

Información del denunciante (obligatorio) 

Nombre  Relación con el 
estudiante 

      

Dirección       

Correo 
electrónico 

      Número de 
teléfono 

      

Marque la caja si acepta recibir correspondencia relacionada con esta queja del NCDPI por correo 
electrónico confidencial (opcional). 

 

Si usted es un tercero demandante, marque la caja si es un formulario de consentimiento firmado por el 
padre y/o 
estudiante está adjunto. Se necesita un formulario de consentimiento firmado para intercambiar 
información, incluido el informe final, con el tercero denunciante. 

 

Información del estudiante (obligatorio) 

Nombre       Fecha de 
nacimiento 

      

Discapaci
dad 

      Grado       

Dirección: (si es diferente de la del denunciante) En caso de jóvenes sin hogar, proporcione información de 
contacto. 

      

Agencia pública: la(s) presunta(s) violación(es) están(s) en contra (Obligatorio) 

Nombre de la agencia pública       

Nombre de la escuela 
(Ubicación de la presunta 
violación) 

      

Nombre de la escuela a la 
que asiste el estudiante, si es 

diferente al anterior 

      

Marque la caja si el estudiante no está actualmente inscrito en la Agencia Pública nombrada 
(opcional) 

 

SECCIÓN DOS: Declaración de presuntas violaciones y hechos de respaldo (obligatorio) 
No es necesario que conozca el estatuto o la política específica que se puede haber violado; sin embargo, 
debe explicar lo que cree que la escuela ha hecho, o dejado de hacer, que viola las políticas de IDEA y NC. 
Por ejemplo, "Los maestros no están siguiendo el IEP de mi hijo". Si hay más de una presunta violación, 
use la(s) página(s) adicional(es) para indicar la(s) otra(s) presunta(s) violación(es) y los hechos de respaldo. 

 



   

 

   

 

Presunta violación #1 (Obligatorio)       

Fecha u Hora de la Presunta Violación       

Hechos de apoyo (obligatorio) 
(consulte la página 3) 

 

 
  



   

 

   

 

Hechos de apoyo: Proporcione detalles sobre la presunta violación. (Obligatorio) 

      

 

Marque la caja si hay presuntas infracciones adicionales adjuntas (opcional).  

Marque la caja si se adjunta documentación adicional (opcional).  

SECCIÓN TRES: Solución propuesta (requerida) (si se conoce) 
¿Cuál es la solución que propone para las presuntas violaciones? 

      

 

SECCIÓN CUATRO: Firma, fecha y confirmación (obligatorio) 
Firme, feche y confirme que se ha proporcionado una copia de la queja estatal al Superintendente o 
Administrador Escolar de la Agencia Pública en la que ocurrieron las acusaciones en los cuadros a 
continuación. 
Asegúrese de haber incluido toda la información requerida (*) antes de enviar este formulario al NCDPI y a 
la Agencia Pública. 

 
El NCDPI OEC acepta firmas electrónicas de acuerdo con la Ley federal E-SIGN (15 USC § 7001 et seq.) y la Ley 
Uniforme de Transacciones Electrónicas (UETA). Una firma electrónica puede incluir un nombre mecanografiado, una 
firma manuscrita escaneada o una firma digital verificada enviada a través de una plataforma segura. El envío por correo 
electrónico desde una dirección conocida también constituye una confirmación de autoría e intención de archivo. Todas 
las partes deben conservar copias de los documentos firmados y pueden solicitar una versión en papel en cualquier 
momento. 

 

Firma del 
demandante 
(requerida 

      
Fecha 
(obligatorio
) 

      

Confirmo que se proporcionó una copia de la queja estatal al Superintendente o 
Administrador Escolar de la Agencia Pública en la que ocurrieron las presuntas 
violaciones. 
Ponga sus iniciales en el cuadro a la derecha. (Obligatorio) 

      

 

SECCIÓN QUINTA: Presentación de la queja (obligatorio) 
Envíe el formulario de queja finalizado al Jefe de Sección de NCDPI OEC: Resolución de disputas de IDEA 
por correo postal o correo electrónico: 

 

Dirección postal: Jefe de Sección: Resolución de Disputas de IDEA 
Oficina de Niños Excepcionales del NCDPI  
6356 Centro de Servicio de Correo Raleigh, NC 
27699-6536 

Dirección de correo 
electrónico: 

state_ec_complaints@dpi.nc.gov 

 

PARA USO EXCLUSIVO DE DPI NC 

Número de queja DRC Asignado Fecha de recepción Informe final pendiente 

    

mailto:state_ec_complaints@dpi.nc.gov


   

 

   

 

Declaración de presuntas violaciones adicionales y hechos de apoyo, si los hubiera: 

 

Supuesta violación #2 
      

Fecha u Hora de la Presunta Violación 
No más de 1 año antes de la fecha en 
que se presenta la queja. 

      

 

Hechos de apoyo: Proporcione detalles sobre la presunta violación. 
 

      

 

Supuesta violación #3 
      

Fecha u Hora de la Presunta Violación       

Hechos de apoyo: Proporcione detalles sobre la presunta violación. 
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