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 دائرة ميزوري للتعليم الابتدائي والثانوي 
 FIRST STEPSبرنامج  -مكتب التربية الخاصة  
 

 FIRST STEPSموافقة على الاستمرار في برنامج / إخطار بإجراء
 ثلاث سنوات في فصل الصيفبالنسبة للأطفال الذين سوف يبلغون من العمر 

 اسم الطفل
 
 

 تاريخ الميلاد
 
 

 تاريخ الإتمام
 
 

 تعليمات
 

والحصول على موافقة خطية من ولي الأمر قبل  First Stepsيجب تقديم إشعار خطي مسبق إلى أولياء أمور الأطفال في برنامج 
 . اتخاذ إجراءات معينة

 
) 1: (أغسطس أن يختار 15أبريل إلى  1الثالثة من العمر خلال المدة من  إذا بلغ First Stepsأمر أي طفل في برنامج يمكن لولي 

) 2(لحين بدء المدرسة في فصل الخريف بعد أن يبلغ الطفل الثالثة من عمره؛ أو  First Stepsالاستمرار في خدمات برنامج 
 الطفل الثالث.  ) في عيد ميلادECSEالانتقال إلى برنامج التربية الخاصة للطفولة المبكرة (

 
بعد أن يبلغ الطفل عيد ميلاده الثالث يجب أن يكون قد تم اتخاذ قرار بأن الطفل مؤهل  First Stepsلمواصلة خدمات برنامج 

 . قبل بلوغه الثالثة من عمره ECSEأو يجري اتخاذ قرار بأنه مؤهل لبرنامج  ECSEلبرنامج 
 

 .بعد عيد الميلاد الثالث للطفل First Stepsمات برنامج يجب أن يوافق ولي الأمر على الاستمرار في خد
 

فيما يلي . ويجب على ولي الأمر التوقيع على هذا النموذج وكتابة التاريخ وإعادته إلى منسق الخدمة قبل عيد الميلاد الثالث للطفل
 .معلومات الاتصال بمنسق الخدمات

 
 موافقة

 
للحصول  ECSEأو في حالة تحديده بأنه مؤهل لبرنامج  ECSEأعلم أن طفلي يجب أن يكون في عملية تحديد أحقيته في برنامج  

 .لطفلي الذي سوف يحل عيد ميلاده الثالث في الصيف First Stepsعلى خدمات برنامج 
 

في عيد الميلاد الثالث  First Stepsخدمات برنامج أعلم أنه بموجب التوقيع على هذا النموذج فإنني أوافق على الاستمرار في 
 .ECSEلطفلي حتى تبدأ المدرسة في فصل الخريف أو حتى يتبين أن طفلي مؤهل لبرنامج 

 
 . الثالث ميلادهفي أي وقت بعد عيد  First Stepsفإنه قد يحصل على خدمات  ECSEكما أعلم أنه إذا كان طفلي مؤهلاً لبرنامج 

 
 تاريخ توقيع ولي الأمر الأمرتوقيع ولي 

 
 اسم ولي الأمر بخط واضح

  منسق الخدمة

 رقم هاتف منسق الخدمة منسق الخدمة

 توقيع ممثل الوكالة
 
 

 تاريخ الاستلام من قبل الوكالة
 

ÿ مرفق مع هذا الإشعار نسخة من بيان حقوق الآباء. 
 

ببرامج الإدارة وموقع الخدمات  أساس العرق أو اللون أو الدين أو الجنس أو الأصل القومي أو السن أو الإعاقة في برامجها وأنشطتها. يمكن توجيه الاستفسارات المتعلقة لا تمارس إدارة التعليم الابتدائي والثانوي التمييز على
 Jefferson State Office Building, Office of the General Counsel, Coordinator – Civil Rights Compliance (Titleوالأنشطة والتجهيزات التي يمكن الحصول عليها من قبل الأشخاص المعاقين إلى

VI/Title IX/504/ADA/Age Act), 6P

th
P Floor, 205 Jefferson Street, P.O. Box 480, Jefferson City, MO 65102-0480;  ؛ فاكس رقم  2966-735-800أو هاتف نصي  4757-526-573هاتف رقم

 .1TUcivilrights@dese.mo.govU1T؛ بريد إلكتروني 3488-522-573
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