[AVISO PREVIO POR ESCRITO PARA LOS PADRES]

Fecha Enviado:

Nombre Completo del Estudiante: Fecha de Nacimiento:

Esto es para notificarle a usted la accion del distrito en cuando a programa
educativo.

1. Tipo de accion tomada:

Propuesta para inicial una evaluacion inicial

Negativa para inicial una evaluacion

Evaluacion acelerada

Propuesta para cambiar la identificacion, evaluacion o colocacién educativa del nifio o provisién de FAPE
Negativa para cambiar la identificacién, evaluacién o colocacién educativo del nifio o provisién de FAPE
Cambio de colocacion

Cambio de colocacion por razones disciplinarias

Reevaluacion

Asuntos IEP/reuniones donde el padre(s) esta en desacuerdo con el distrito

Audiencia del proceso debido, o una audiencia del proceso debido acelerada, iniciado por el distrito
Graduacién de escuela superior

(J salida de la escuela superior debido a sobrepasar la edad de elegibiidad para FAPE
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2. Una descripcion de la accién propuesta o rechazada por el distrito escolar:
3. Una explicacién de porque el distrito escolar propone o rechaza tomar la accién:

4. Una descripcion de otras opciones que el equipo IEP considerd y las razones porque esas opciones fueron
descartadas:

5. Una descripcién de cada procedimiento de evaluacion, examen, registro o reporte que el distrito escolar us6 como
una base para la accion propuesta o rechazada:

6. Una descripcion de otros factores que son relevantes para el rechazo o propuesta del distrito escolar:

7. Provision de la garantia del procedimiento:

Como padre de un nifio con una incapacidad sospechada o identificada, usted tiene proteccion bajo la garantia del
procedimiento bajo el Acta del Progreso de Educacién para Individuos con Incapacidades (IDEIA) del 2004. Tras el
referido inicial para una evaluacion o solicitud del padre para una evaluacion, se le dara a usted una copia de sus
garantias del procedimiento. También se le dar4 a usted una copia de su garantia del procedimiento tras solicitud,
tras recibo de su primer querella de estado bajo 34 C.F.R. §300.151-300.153 y tras recibo de la primera solicitud del
proceso debido bajo 34 C.F.R. §300.507 en el afio escolar y conforme con el procedimiento de disciplina en 34
C.F.R. 8300.530(h). Favor comunicarse Nombre y Titulo: al Teléfono#:
si usted tiene cualquier pregunta sobre la accidn(s) arriba descrita, sus derechos, como descritos en
el Aviso de la Garantia del Procedimiento, u otras preocupaciones relacionadas. Usted puede también obtener una
copia del aviso de la garantia del procedimiento de la siguiente:

Nombre: Titulo:

Direccion:

Ciudad: Estado: Cadigo de Area:
Teléfono: Correo Eléctronico:

Distrito Escolar:
Adjunto: Aviso de la Garantia del Procedimiento

Fecha efectiva: 2/1/07 PR-01



