Encuesta para padres del Grupo Asesor de Padres de Educación Especial (SEPAG)
El objetivo de ________ SEPAG es servir como un recurso para los padres y brindarles la oportunidad de comunicarse y colaborar con el personal y los administradores del distrito para influir positivamente en las políticas, prácticas y programas para estudiantes con necesidades especiales.

Queremos escuchar sus comentarios para poder brindar talleres relevantes. Por favor complete esta encuesta rápida y déjenos saber sus pensamientos. Por favor, póngase en contacto con ____________ si desea convertirse en un co-líder o involucrarse más.

Nombre e información de contacto ______________________________________________________
Email: __________________________________________________________________________________
¿Ha estado involucrado anteriormente en un grupo de SEPAG?
Sample 4 – SEPAG Survey 
· 
· Si
· No

¿Qué temas le parecen más relevantes?
· Proceso de solicitud y adaptaciones para la Universidad
· Oportunidades Escolares Vocacionales
· Recursos de la comunidad
· Reforzar las habilidades de estudio en el hogar
· Apoyar a los estudiantes en el espectro
· Pruebas estandarizadas y adaptaciones (SAT, PSAT, AP e IB)
· División de Discapacidades del Desarrollo
· Abordar la ansiedad y la depression
· ESY
· Apoyos conductuales positivos
· Fideicomisos de necesidades especiales y planificación patrimonial
· Comunicación efectiva con los maestros
· IDEA: Comprender los principios de la educación especial
· Efectos del funcionamiento ejecutivo en el aprendizaje
Proporcione cualquier tema adicional de interés
________________________________________________________________________________________
¿Qué pasa si algún programa le gustaría que el Distrito lo implemente?
________________________________________________________________________________________
¿Cuándo es el momento más conveniente para reunirse?
· 
· 9 AM
· 4 PM
· 7 PM

¿Algún comentario general para el grupo?
________________________________________________________________________________________
