EXEMPLE DE PLAINTE POUR UNE AUDIENCE DE TRAITEMENT
EQUITABLE CONCERNANT UNE EDUCATION SPECIALE*

1. Nom de la personne remplissant la plainte :

2. Nom d’une personne supplémentaire
remplissant la plainte :

Adresse :

Adresse :

Numeéros de téléphone :

Numeéros de téléphone :

Relation avec I’éléve :

Relation avec I’éléve :

3. Nom de I’éleve dont le programme
d’éducation est en litige :

Age :

Classe actuelle :

Adresse du docimile de I’éléve :

Dans le cas d’un éléve sans domicile, veuillez
fournir une information de contact disponible :

Ecole :

Adresse de I’école :

4. Obijet(s) de la plainte contre I’école : veuillez inclure le handicap soupconné ou impliqué et
donner un bref résumé de ce qui est arrivé, quand c’est arrivé et pour quel incident, pourquoi vous
croyez que c’est une infraction aux lois sur I’éducation spéciale qui s’appliquent aux écoles du DoD
et a votre enfant. Employez des feuilles de papier supplémentaires si vous en avez besoin et

attachez-les a ce document.
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5. Donnez la liste des professeurs spécifiques, du personnel administratif de I’école ou du
personnel du district de I’école avec qui vous avez parlé pour essayer de résoudre cette plainte.

6. Donnez une description des faits supplémentaires relatifs au probléme, que vous pensez
importants pour comprendre pourquoi votre enfant s’est vu refuser ses droits en vertu de IDEA et
de la loi connexe sur I’éducation spéciale. Pour chaque probléme, donnez des faits spécifiques sur
ce que I’école a fait, proposé ou changé, quand elle I’a fait et pourquoi vous pensez que c’était
une infraction a la loi sur I’éducation spéciale, ou ce que I’école a refusé de faire, quand ce refus a
eu lieu et pourquoi vous pensez que c’était une infraction a la loi sur I’éducation spéciale.
Employez des feuilles de papier supplémentaires si vous en avez besoin et attachez-les a ce
document.
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7. Veuillez proposer une solution a chaque probleme, dans la limite de ce que vous savez ou dans
la limite a votre disposition pour le moment. 1l serait souhaitable que vous numérotiez les
problemes que vous identifiez ci-dessus et que vous donniez les mémes numéros aux résolutions
que Vous proposez.

UNE COPIE DE CETTE PLAINTE DOIT ETRE FOURNIE A L’ECOLE PAR
COURRIER PRE-AFFRANCHI OU PAR REMISE EN MAINS PROPRES, ET UNE
COPIE DOIT ETRE FOURNIE AU DIRECTEUR DU DOHA, P.O. Box 3656 Arlington,
VA 22203 PAR COURRIER PRE-AFFRANCHI OU PAR REMISE EN MAINS
PROPRES. Si une copie est fournie au directeur du DOHA, vous n’avez alors pas a
envoyer une copie au district de I’école ou au siege du DoDEA.

Signature (requise) Date
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