Servicios Especiales del distrito escolar de Weber

(Actualizar anualmente)

Le solicitamos que proporcione a la escuela informacion actualizada sobre los servicios
educativos de su hijo. Esta informacion se mantendra confidencial y se compartira solo
con quienes tengan contacto directo con su hijo necesiten saberlo.

Nombre del estudiante

Grado Fecha

Si su hijo recibe actualmente alguno de los siguientes servicios educativos, indiquelo
marcando todos los servicios que correspondan:

OPlan de la Seccion 504

OSerVicios especiales de educacion / recursos para personas con
discapacidades en la Ley de Educacion (IDEA)

OSerVicios de comunicacion de voz
OSerVicios para aprendices de inglés (Al)

OOtro (por favor describa)

Firma del Padre / Tutor Fecha

05/03/18
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