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Formulaire de signalement d'incident de haine ou de préjugé

Department of Student Appeals and Conduct
MONTGOMERY COUNTY PUBLIC SCHOOLS e Rockville, Maryland 20850
Ce formulaire sera gardé confidentiel conformément a la Loi de 2005 Safe Schools Reporting Act (Sigalement pour une école stire), et au Family Educational Rights and

Privacy Act (Loi sur le droit a I'éducation et la protection des renseignements personnels de la famille, 20 U.S.C. § 1232g. Pour toute question concernant la procédure et
les protocoles de signalement, veuillez contacter le Student Appeals and Conduct a l'adresse SWC@mcpsmd.org [240-740-3215].

INSTRUCTIONS :

Remplissez ce formulaire si vous étes éléve victime, le parent/tuteur légal d'un éléve victime, un adulte proche de I'éléve victime, un témoin, ou
un membre du personnel scolaire, et souhaitez signaler un acte présumé de haine ou de préjugé. Renvoyez le formulaire diiment rempli au Chef
d'étalbissement de I'éléve victime présumé. Veuillez contacter I'école pour des informations supplémentaires ou pour une assistance a tout moment. Les
incidents impliquant la haine et la discrimination sous toutes leurs formes sont graves et ne sont pas tolérés.

Conformément a la loi du Maryland, a la politique ACA du Conseil d'éducation de MCPS, Non-discrimination, équité et compétence culturelle, aux directives
de MCPS relatives a la gestion des incidents de haine et de discrimination, et a la politique |HF du conseil d'éducation de MCPS Intimidation, harcelement ou
menaces, les incidents de haine et de discrimination comprennent tout comportement ou incident qui présente les caractéristiques suivantes :

(1) Implique la race, l'ethnicité, la couleur, l'ascendance, I'origine nationale, la religion, le statut d'immigrant, le sexe, le genre, l'identité du sexe,
I'expression du genre, l'orientation sexuelle, le statut de famille/parentalité, la situation matrimoniale, I'age, le handicap physique ou mental, la
pauvreté et le statut socioéconomique, ou la langue, ou d'autres attributs ou affiliations qui sont protégés légalement ou constitutionnellement.

(2) Se déroule sous toute forme de communication, y compris, sans s'y limiter, la communication visuelle, verbale, physique, écrite ou électronique.

(3) Soit (a) se produit sur la propriété scolaire, ou durant une activité ou un événement scolaire, ou dans un autobus scolaire; ou (b) perturbe
considérablement le fonctionnement bien ordonné d'une école.

Nous ne tolérons la discrimination sous aucune forme. Elle entrave la capacité de Montgomery County Public Schools (MCPS) a assumer ses responsabilités
envers tous les éléves et envers tout le personnel, ainsi qu'a déployer les efforts de longue date de notre communauté qui visent a créer, encourager, et
promouvoir I'équité, l'intégration, et I'acceptation pour tous.

Date d'aujourd'hui / / Ecole Groupe scolaire MONTGOMERY COUNTY PUBLIC SCHOOLS

PERSONNE SIGNALANT L'INCIDENT (Veuillez indiquer toutes les informations)

Nom

Téléphone - - E-mail

Cochez la case correspondante :
1 Eléve [ Parent/tuteur légal de I'éleve [ Parent proche de I'éléve 1 Employé de I'école [ Témoin

1. NOM DE L'ELEVE (OU DU GROUPE) PRESUME AYANT SUBI LE PREJUDICE
Nom Age | Ecole (si connue)

2. NOM(S) DU OU DES TEMOINS PRESUMES (si connus) (en caractéres d'imprimerie)
Nom Age | Ecole (si connue)

3. NOM(S) DE LA OU DES PERSONNES PRESUMEES AYANT COMMIS UN PREJUDICE (si connues) (en caractéres d'imprimerie)

. La personne présumée qui
Nom Ecole (si connue) a commis un préjudice
est-elle un éleve ?

d Oui [ Non
d Oui [ Non
d Oui [ Non

4. A QUELLE DATE SE SONT DEROULES CES INCIDENTS ?
/ / / / / / / / / / / /

DIFFUSION : Dossier confidentiel de I'établissement scolaire ; une copie PDF du formulaire de signalement doit étre téléchargée dans Synergy, en |'asso-
ciant au numéro d'identification de l'incident.


mailto://SWC%40mcpsmd.org
https://ww2.montgomeryschoolsmd.org/departments/policy/detail.aspx?recID=8&policyID=ACA&sectionID=1
https://www.montgomeryschoolsmd.org/compliance/
https://www.montgomeryschoolsmd.org/compliance/
https://ww2.montgomeryschoolsmd.org/departments/policy/detail.aspx?recID=291&policyID=JHF&sectionID=10
https://ww2.montgomeryschoolsmd.org/departments/policy/detail.aspx?recID=291&policyID=JHF&sectionID=10
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5. OU SE SONT DEROULES CES INCIDENTS ? (veuillez cocher tous les choix correspondants)
0 Dans I'enceinte de I'établissement scolaire (préciser)
d Durant une activité parrainée par I'école ou lors d'un événement en dehors de I'enceinte de I'école
(d Dans l'autobus scolaire
(1 Sur le chemin ou de retour de I'école
I Par Internet — envoyé depuis l'extérieur de |'établissement scolaire.
[ Par Internet — envoyé depuis I'enceinte de I'établissement scolaire.
6. QUELLE DECLARATION DECRIT LE MIEUX CE QUI S’EST PASSE ? (veuillez cocher tous les choix correspondants)
1 Tout comportement impliquant une agression physique. 0 Harcelement racial (Veuillez préciser)
(préciser) 1 Harcelement religieux (Veuillez préciser)
0 Harcelement verbal (moqueries, insultes, remarques 1 Harcélement visant I'orientation sexuelle
désobligeantes/critiques, propagation de rumeurs) 1 Harcelement visant I'identité ou l'expression de genre
1 Menacer, en personne ou par d'autres moyens. d Harcelement visant |‘origine nationale
[ Faire des gestes grossiers et/ou menacants O Harcélement lié au statut d'immigration
0 Notes écrites, dessins, images O Harcelement lié a un handicap physique ou mental
O Graffitis, vandalisme sur les biens. 0 Harcelement lié a la pauvreté ou au statut socio-économique
0 Intimidation, extortion, ou exploitation
O Harcelement en ligne/électronique (par exemple, sur les réseaux sociaux, notamment Facebook, X (Twitter), Snapchat, Kik, Instagram, par
courriel, SMS, messages a caracteére sexuels, etc.)
[ Autre (veuillez préciser)
7. POURQUOI EST-CE QUE LE HARCELEMENT, L'INTIMIDATION, OU LA MENACE A EU LIEU ? (MOTIFS PRESUMES)

Veuillez indiquer toutes les informations expliquant en quoi l'incident a été motivé par des caractéristiques personnelles réelles ou per-
cues, y compris la race, I'ethnicité, la couleur, I'ascendance, I'origine nationale, la religion, le statut d'immigrant, le sexe, le genre, l'iden-
tité de genre, I'expression de genre, l'orientation sexuelle, le statut de famille/parentalité, la situation matrimoniale, I'age, le handicap
(cognitif, socio-émotionnel ou physique), la pauvreté et le statut socioéconomique, ou la langue, ou d'autres attributs ou affiliations qui
sont protégés légalement ou constitutionnellement. Veuillez fournir les informations détaillées ci-dessous.

8. DECRIVEZ LES INCIDENTS, Y COMPRIS CE QUE LA PERSONNE PRESUMEE QUI A COMMIS UN PREJUDICE A DIT OU
FAIT. (JOIGNEZ UNE AUTRE FEUILLE SI NECESSAIRE)

9. L'INCIDENT A-T-IL CAUSE UNE BLESSURE PHYSIQUE

d Non Oui, mais cela n'a pas exigé d’attention médicale Oui, cela a exigé de |'attention médicale
S'ily a eu une blessure physique, pensez-vous que celle-ci aura des effets permanents sur la victime ? Oui Non

10. L'ELEVE VICTIME PRESUMEE A-T-IL DU S'ABSENTER EN RAISON DE L'INCIDENT ?

Oui Non Sioui, durant combien de jours I'éléve victime s'est-il absenté de I'école a la suite de cet incident?
11. CET INCIDENT A-T-IL ENGENDRE DES SEQUELLES PSYCHOLOGIQUES ?

Non  Oui, mais aucun service psychologique n'a été cherché Oui, et des services psychologique ont été recherchés.

12. SOUHAITEZ-VOUS FOURNIR DES INFORMATIONS SUPPLEMENTAIRES ?
(JOIGNEZ UNE AUTRE FEUILLE SI NECESSAIRE)

SIGNATURE

Je comprends que la soumission électronique du présent formulaire et ma signature électronique sont destinées a étre, constituent, et sont équivalentes a ma
signature personnelle.

Signature Date / /




