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Notificacion a Los Padres/Tutores De Una Enmienda Al Programa De Educacion
Individualizada

*Utilice este formulario para documentar que el padre y el distrito escolar acuerdan hacer cambios de
acuerdo a un PEI sin volver a convocar una reunién del PEI. Esto no puede reemplazar a una reunion
anual de revision y el formulario se adjuntara al PEI del hijo.

NOMBRE DEL ESTUDIANTE FECHA DE NAC FECHA
Estimado
El usted y
(Fecha de contacto) (Persona del distrito escolar y cargo)
U se reunieron en L hablaron por teléfono U intercambiaron mensajes U intercambiaron faxes
persona de correo electrénico

y acordaron hacer los siguientes cambios en su PEI actual de su hijo como se sefiala a continuacion.

Cambios y explicacion de las modificaciones:

Se adjunta una copia del PEI actual de su hijo, junto con los cambios. Los cambios se iniciaran el
y se pondran en practica en la ubicacion actual de su hijo.

Si no esté de acuerdo con los cambios, quiere solicitar una reunién para discutir los cambios mencionados atras, o
desea solicitar una copia de la Explicacion de las garantias de procedimiento, péngase en contacto con la
persona que se indica a continuacién para resolver cualquier pregunta relacionada con los cambios mencionados.

Nombre Cargo Teléfono

Atentamente,

Firma

ISBE 34-57G (1/08) Nombre y Cargo



