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   تاریخ الإحالة  اسم الطفل 

 إشعار وموافقة على 

 التقییم متعدد التخصصات للتدخل المبكر الأولي وتقییم الطفل 
 
 
 

  اسم الوالد  
 

    تقترح مدرسة). EDNلقد تمت إحالة طفلك إلى شبكة التنمیة المبكرة (
 العامة إجراء تقییم متعدد التخصصات لطفلك لتحدید الأھلیة للحصول على خدمات شبكة التنمیة المبكرة.

یومًا تقویمیاً من    45یجب أن تكتمل عملیة التقییم متعدد التخصصات في غضون   تقترح المنطقة التعلیمیة تقییم طفلك للأسباب التالیة:
وقت استلام الإحالة من قبل شبكة التنمیة المبكرة. إذا كانت ھناك ظروف عائلیة  

 استثنائیة، فقد تتأخر عملیة التقییم والتقدیر. 
 
 
 
 

 . فیما یلي وصف لمكونات التقییم متعدد التخصصات الذي تقترح المنطقة إجراؤه 
 

 معلومات إضافیة

 
 التطور التكیفي 

 

 
 ذھني 

 
 التطور البدني (بما في ذلك الرؤیة والسمع) 

 

 
 التطور الاجتماعي والعاطفي 

 
 تطور الكلام واللغة 

 

 
 أخرى 
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 (إذا كان مؤھلاً)منح الموافقة للتقییم الأولي/تقییم الطفل 

  التاریخ  توقیع الوالد (الوالدین)

 لا یتم منح الموافقة على التقییم الأولي

  التاریخ  توقیع الوالد (الوالدین)

  على  اسم جھة الاتصال

 معلومات إضافیة

میع نواحي النمو وخدمات التدخل المبكر  إذا تقرر أن طفلك مؤھل للحصول على خدمات شبكة التنمیة المبكرة، فسیتم إجراء تقییم للطفل لتحدید نقاط قوتھ واحتیاجاتھ الفریدة في ج 
 الوجیھة/المناسبة لتلبیة ھذه الاحتیاجات. یجب الحصول على الموافقة قبل إكمال تقییم طفلك. یجب أن یتضمن تقییم طفلك ما یلي:

a. مراجعة نتائج التقییم، إذا تم إجراؤه؛ 
b.  ملاحظات حول طفلك؛ و 
c. .تحدید احتیاجات طفلك في كل مجال من مجالات النمو في سیاق روتین وأنشطة عائلتك 

 

على التقییم متعدد التخصصات وتقییم  وإعطاء الموافقة لقد تلقیت/تلقینا نسخة من إشعار التقییم متعدد التخصصات للتدخل المبكر الأولي وتقییم الطفل؛ فھم محتوى الإشعار 
حبتُ/سحبنا الموافقة، فأنا (إذا كان مؤھلاً) المحدد في الإشعار. أنا/نحن نفھم أن ھذه الموافقة ھي موافقة طوعیة ویمكنني/یمكننا سحب موافقتنا في أي وقت. إذا س   الطفل 

 أفھم/نفھم أن ھذا السحب لیس بأثر رجعي.
 

 

" على الفحص المحدد في "الإشعار"، ونطلب إجراء تقییم متعدد  لا نمنح موافقتنا "الإشعار" و" لقد تلقیتُ/تلقینا نسخة من "إشعار الفحص الأولي للتدخل المبكر"، ونفھم محتوى  
 التخصصات بدلاً من ذلك. 

 

تقُدّم نسخة من "الضمانات  ).  IDEAاقة ( یتمتع آباء الأطفال الذین یشُتبھ في إصابتھم بالإعاقة بالحمایة بموجب الضمانات الإجرائیة الواردة في قانون تعلیم الأفراد ذوي الإع 
ءة المعلومات بعنایة، وإذا كانت لدیك  الإجرائیة للجزء ج"، بالإضافة إلى إجراءات تقدیم شكوى وطلب جلسة استماع للإجراءات القانونیة الواجبة مع ھذا الإشعار. یجب علیك قرا 

 أسئلة بخصوص حقوقك، یمكنك الاتصال بـ: 
 

 

ة وحقوق الوالدین الممنوحة بموجب تلك  یمكنك التواصل مع أي من المصادر التالیة لمساعدتك في فھم القوانین الفیدرالیة وقوانین الولایة المتعلقة بتعلیم الأطفال ذوي الإعاق 
 القوانین. سیقُدَّم شرح مجاني یوضح حقوقك من جانب أي من المنظمات التالیة: 

 وزارة التعلیم بلینكولن
(402) 471-2471 

 الرقم الساخن لخدمات الأشخاص ذوي الإعاقة 
(800) 742-7594 

 PTI Nebraskaمؤسسة  
(800) 284-8520 
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