el nombre del estudiante:
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de agosto de 2020

Estimado padre o guardian:

El Distrito Escolar del Condado de Muscogee (MCSD) comprende la importancia de desarrollar al "nifio completo". Existe evidencia de
que los estudiantes que luchan con preocupaciones sociales, emocionales y / o conductuales a menudo tienen un rendimiento
académico mas bajo (Institutos Nacionales de Salud). Sin embargo, los estudios han demostrado que la identificacidn e intervencién
tempranas mejoran los resultados de los estudiantes (Institutos Nacionales de Salud). Todos los estudiantes (PreK-12) tendran breves
evaluaciones de bienestar en forma de una encuesta. Las evaluaciones identificaran las fortalezas sociales, emocionales y de
comportamiento de su hijo y las dreas en que necesitan mejoras. Todas las escuelas de MCSD, incluida [SCHOOL], utilizardn el Sistema
de evaluacién emocional y conductual (BESS). El BESS es un breve examen de bienestar que incluye:

1. Informe del estudiante - completado por estudiantes en los grados 4-12
2. Informe del maestro: completado por maestros de estudiantes en los grade PK-3 (opcional para los grados 4-12)
3. Informe de los padres: completado por los maestros de los estudiantes en cualquier nivel de grado

Tenga en cuenta que el BESS no se utilizara para determinar la presencia de condiciones de salud mental o la elegibilidad para
programas de educacién especial. Los resultados del BESS ayudaran a las escuelas a identificar la mejor manera de satisfacer las
necesidades de todos los estudiantes. Reconocemos que los padres tienen mas conocimiento sobre el bienestar general de sus hijos. Por
lo tanto, se recomienda encarecidamente a los padres que participen en el proceso de evaluacidn, especialmente dados los desafios
inesperados causados por la pandemia actual. Como padre o tutor, puede ser contactado por una variedad de apoyos escolaresy / o
comunitarios disponibles para ayudar a su hijo.

Si tiene alguna pregunta, no dude en comunicarse con el maestro de su hijo. Informacion adicional estd disponible a su pedido.

Sinceramente,

Principal
[PHONE]

INFORMACION IMPORTANTE

He leido y entiendo la descripcion del BESS que se proporcionara en todas las escuelas del condado de Muscogee y en [SCHOOL
NAME]. Entiendo que el BESS se completa 2-3 veces al afio. Entiendo que una vez que se complete el BESS, se me puede contactar.
Entiendo que no tengo ninguna obligacion de aceptar los recursos y / o apoyos ofrecidos. Ademas, entiendo que, al completar y
firmar esta declaracién, estoy optando por que mi hijo no participe en BESS.

“Me gustaria optar por excluir que mi hijo/a , ho participe de la finalizacion de BESS. También entiendo
que esta solicitud de exclusion solo es vdlida para el afio escolar académico actual y se mantendrd en el archivo."

*Hermanos (matriculados en la misma escuela):

Padres/Guardianes Firma: Fecha:
*Ppadres/Guardianes: FIRME Y DEVUELVA SOLAMENTE SI LOS NINOS / NINOS NO PARTICIPARAN (SALIR)

Este aviso se le proporciona bajo la Enmienda de Proteccion de los Derechos del Alumno (PPRA).



