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El personal escolar ha propuesto adoptar la siguiente medida para
La finalidad de esta carta es informarle que se ha propuesto realizar una evaluación/reevaluación y el comité de evaluación, del cual usted es miembro, solicita su colaboración.  Como miembro del comité de evaluación, usted tiene derecho a participar en el proceso.
Usted es miembro de este comité.  Puede proporcionar comentarios sobre la revisión por teléfono, carta, correo electrónico o reuniéndose con el personal escolar a más tardar la fecha:
Usted tiene derecho a solicitar una reunión del comité de evaluación para abordar el plan de evaluación e indicar sus comentarios personalmente.  Si desea que se realice una reunión, comuníquese conmigo al número del teléfono que aparece a continuación.                                                                                   34 CFR 300.305(b) and 300.501(b)(1)
miembro de este comité, por lo cual le solicitamos que asista a esta reunión.                                  34 CFR 300.305(a) and 300.322(a)-(b)
La reunión del equipo de evaluación se realizará el
a las
en el
Si este horario no es de su conveniencia, comuníquese conmigo para fijar una nueva hora de la reunión o para dar a conocer sus comentarios.  También puede proporcionar sus comentarios a la escuela por carta, correo electrónico, teléfono o reuniéndose con el personal escolar.
Si tiene alguna consulta, no dude en llamarme al número que aparece a continuación. 
Atentamente, 
Anexo: Si el propósito de esta solicitud es realizar una evaluación inicial, se adjunta un Aviso sobre garantías procesales. 34 CFR 300.504(a)(1)-(4)
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