[image: ]ELL छात्र नियुक्ति फार्म	
आज की तिथि ____________________
 (
अनुदेश
 
)
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आइटम 1-5 स्कूल कर्मियों द्वारा पूरा किया जाना है । आइटम 6 माता पिता या अभिभावक द्वारा पूरा किया जाना है.
1. हस्ताक्षर करें और इस फार्म को इस ___________________तक, को ___________________________ वापिस करें  
					            तिथि                            			           व्यक्ति / पता
 (
उपलब्ध
 
ELL
सेवाएं
)
2. आपका बच्चा ___________________________________________ जो दाखिला लिया है कक्षा में __________
स्कूल पर ___________________________________ जिसकी अंग्रेजी भाषा सीखने (ELL) सेवाओं को प्राप्त करने के हकदार के रूप में पहचान की गई है (द्विभाषी शिक्षा या अंग्रेजी एक नई भाषा के रूप में  ).  
द्विभाषी शिक्षा (संक्रमणकालीन द्विभाषी शिक्षा या दोहरी भाषा शिक्षा) एक कार्यक्रम है जिसमें एक छात्र रखा जाएगा यदि उसके स्कूल और / या जिले के भीतर उसकी अपनी  घर की भाषा बोलने वाले पर्याप्त छात्र एक द्विभाषी शिक्षा कार्यक्रम बनाने के लिए उपलब्ध हैंयदि उस स्कूल में जहां छात्र ने दाखिला लिया है, एक द्विभाषी शिक्षा कार्यक्रम बनाने के लिए पर्याप्त छात्र नहीं हैं तो उसे जिले के भीतर एक ऐसे स्कूल में परिवहन सुविधा प्रदान की जा सकती है जहां इस तरह का कार्यक्रम है. यदि कम संख्या के कारण एक द्विभाषी शिक्षा कार्यक्रम उपलब्ध नहीं है, तो आपके बच्चे को अंग्रेजी एक नई भाषा के रूप में एक कार्यक्रम    में रखा जाएगा 

3. वर्तमान में निम्नलिखित कार्यक्रम इस स्कूल में उपलब्ध हैं:

[bookmark: Check10][bookmark: Check12]|_| द्विभाषी शिक्षा				|_| अंग्रेजी एक नई भाषा के रूप में * 
_____संक्रमणकालीन द्विभाषी शिक्षा  
_____ दोहरी भाषा शिक्षा

4. वर्तमान में निम्नलिखित कार्यक्रम जिले के दूसरे स्कूलों में उपलब्ध हैं:

|_| संक्रमणकालीन द्विभाषी शिक्षा इन स्कूलों में ___________________________________    

|_| दोहरी भाषा शिक्षा इन स्कूलों में __________________________________ 

* कम से कम,अंग्रेजी एक नई भाषा के रूप में कार्यक्रम न्यूयॉर्क राज्य के सभी पब्लिक स्कूलों में उपलब्ध हैं जहां  ELLs नामांकित हैं।.
 (
नियुक्ति
)

5. आपके बच्चे को प्रावधिक एक कार्यक्रम में रखा गया है _______________________________________ 

इस स्कूल में _____________________________________ .

माता-पिता /अभिभावक द्वारा पूरा करने के लिए:

6. यदि आपके बच्चे को प्रावधिक एक संक्रमणकालीन द्विभाषी शिक्षा या एक दोहरी भाषा कार्यक्रम में रखा गया है , तो आपको नीचे दिया अवश्य पूरा करना होगा। (आप (एक ) चेक करें):

 मुझे ELL कार्यक्रम की जानकारी प्राप्त हुई और मैं अपने बच्चे की एक में नियुक्ति स्वीकार करता हूँ।

|_| संक्रमणकालीन द्विभाषी शिक्षा या एक

|_| दोहरी भाषा शिक्षा कार्यक्रम उसके नामांकन के अपने स्कूल में.  

मुझे ELL कार्यक्रम की जानकारी प्राप्त हुई और मैं अपने बच्चे की नियुक्ति ऊपर दिए स्कूल जिले के संक्रमणकालीन द्विभाषी शिक्षा या एक दोहरी भाषा शिक्षा कार्यक्रम में स्वीकार करता हूँ।

|_| संक्रमणकालीन द्विभाषी शिक्षा या एक
|_| दोहरी भाषा शिक्षा कार्यक्रम उसके नामांकन के अपने स्कूल में 
मुझे ELL कार्यक्रम की जानकारी प्राप्त हुई और मैं अपने नियुक्ति हक का प्रयोग  अपने बच्चे  की नियुक्ति नीचे दिए कार्यक्रम में करता हूँ।

|_| अंग्रेजी एक नई भाषा के रूप में कार्यक्रम 
 		
मैं समझता हूँ कि यदि मैं इस फार्म को वापस नहीं करता इस तिथि ____________ तक  तो मेरे बच्चे को उसके नामांकन के अपने स्कूल में यदि काफी बच्चे बच्चे है तो एक द्विभाषी शिक्षा (संक्रमणकालीन द्विभाषी शिक्षा या दोहरी भाषा शिक्षा) या जिले के किसी  दूसरे द्विभाषी शिक्षा कार्यक्रम में रखा जा सकता है। नहीं तो मेरे  बच्चे को अंग्रेजी एक नई भाषा के रूप में (ENL)कार्यक्रम रखा जायेगा। 
 

	माता-पिता/ अभिभावक का नाम:: 

	पता: 

	दिन का फोन नंबर: 
	सायंकाल का फोन नंबर: 

	Email पता:

	हस्ताक्षर:

	तिथि:



	
CERTIFICATION

	
To be completed by school officials:

I certify that I have reviewed the above information and that the parent or guardian is fully informed regarding ELL programs and the student has been placed in the appropriate program.


	Print Name:

	Print Title:

	Signature:
	Date:



Hindi                                    Maintain this form in student’s cumulative record                               10/26/2015
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