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	Departamento de Educación Pública de WI

LISTA DE CONTROL DE ELEGIBILIDAD / IMPEDIMENTO DEL HABLA Y LENGUAJE

ELG-SPL-001 (Rev. 07-09)
	INSTRUCCIONES: Este formulario se ha diseñado para ayudar a los equipos del programa de educación personalizada (IEP) del distrito escolar a determinar si el alumno tiene un impedimento, según el texto del Capítulo 115 de los Estatutos de Wisconsin, y los criterios de elegibilidad, establecidos en PI 11.36 del Código Administrativo de Wisconsin. El equipo IEP debe completar este formulario para documentar si el alumno es elegible para recibir servicios de educación especial; el formulario se deberá mantener en el historial escolar del alumno.

	Este formulario solamente es para uso local. 
	

	Nombre del alumno

     
	Fecha de determinación de elegibilidad

     

	EL EQUIPO IEP DEBERÁ DETECTAR LA PRESENCIA DE UN IMPEDIMENTO EN AL MENOS UNA DE LAS CUATRO CATEGORÍAS:

	
	I. LENGUAJE (se deberá marcar Sí a las tres declaraciones dentro de cada método enumerado).
	

	 FORMCHECKBOX 
 Sí
 FORMCHECKBOX 
 No
En aplicaciones formales de pruebas correspondientes, el niño logra una calificación de 1.75 SD o menos.

	 FORMCHECKBOX 
 Sí
 FORMCHECKBOX 
 No
La documentación indica que este retraso impide el desarrollo de la comunicación oral del niño en su entorno natural: (marque el método 

que se utilizará en esta documentación)


 FORMCHECKBOX 
 prueba de lenguaje    FORMCHECKBOX 
 lista de control    FORMCHECKBOX 
 entrevista    FORMCHECKBOX 
 observación    FORMCHECKBOX 
 reporte


 FORMCHECKBOX 
 Otro:  Describa      

	 FORMCHECKBOX 
 Sí
 FORMCHECKBOX 
 No
Este retraso del lenguaje perjudica considerablemente el desempeño escolar del niño o su desarrollo social, emotivo o vocacional.

	

	O

	 FORMCHECKBOX 
 Sí
 FORMCHECKBOX 
 No
No es adecuado administrar una prueba formal. Enumere las razones por qué no.      

	 FORMCHECKBOX 
 Sí
 FORMCHECKBOX 
 No
Se usaron dos medidas informales para documentar la comunicación retrasada. Indique dos medidas.       

	 FORMCHECKBOX 
 Sí
 FORMCHECKBOX 
 No
Este retraso perjudica considerablemente el desempeño escolar del niño o su desarrollo social, emotivo o vocacional.

	
	II. PRODUCCIÓN DEL HABLA O SONIDOS (se deberá marcar Sí a los tres)
	

	 FORMCHECKBOX 
 Sí
 FORMCHECKBOX 
 No
Se puede documentar la producción retrasada del habla y sonido. Se debe marcar uno de los siguientes:: 

 FORMCHECKBOX 
 Recibe calificación de 1.75 SD o menos en la prueba de articulación o fonología (o)

 FORMCHECKBOX 
 Presenta errores consistentes del habla, en comparación con el 90% de niños en desarrollo típico que producen el sonido     
correctamente (o)

 FORMCHECKBOX 
 Presenta uno o más procesos fonológicos trastornados al menos en un 40% (o)

 FORMCHECKBOX 
 Recibe calificación de rango moderado a profundo en una prueba de utilización de procesos fonológicos.

	 FORMCHECKBOX 
 Sí
 FORMCHECKBOX 
 No
La producción retrasada del habla o sonido perjudica significativamente la comprensión del lenguaje del niño por los demás. 



Documente métodos.       

	 FORMCHECKBOX 
 Sí
 FORMCHECKBOX 
 No
La producción retrasada de habla o sonido perjudica significativamente el desempeño escolar del niño o su desarrollo social, emotivo, o vocacional..

	
	III. VOZ (se deberá marcar los dos Sí)
	

	 FORMCHECKBOX 
 Sí
 FORMCHECKBOX 
 No
Existe documentación de un impedimento vocal que no es causado por factores físicos de corto plazo o una infección o condición 



viral respiratoria.

	 FORMCHECKBOX 
 Sí
 FORMCHECKBOX 
 No
El impedimento vocal significativamente perjudica el desempeño escolar del niño o su desarrollo social, emotivo, o vocacional.

	
	IV. FLUIDEZ (se deberá marcar los dos Sí)
	

	 FORMCHECKBOX 
 Sí
 FORMCHECKBOX 
 No
Al hablar, el niño muestra características de un trastorno de fluidez de lenguaje.

	 FORMCHECKBOX 
 Sí
 FORMCHECKBOX 
 No
El trastorno de fluidez de lenguaje significativamente perjudica el desempeño escolar del niño o su desarrollo social, emotivo, o 



vocacional.

	
	EXCLUSIONES
	

	El IEP NO PUEDE INDICAR LA PRESENCIA DE UN IMPEDIMENTO del habla o lenguaje si existe alguno de los siguientes casos. Favor de marcar si existe alguno.

 FORMCHECKBOX 
 Las habilidades del habla o lenguaje son leves, transitorias o adecuadas según los patrones de desarrollo infantil.


 FORMCHECKBOX 
 El desempeño del habla o lenguaje concuerda con los niveles normales de desarrollo infantil, a menos que el niño necesite servicios 
del habla o lenguaje para recibir beneficio de su programa.


 FORMCHECKBOX 
 Las habilidades del habla o lenguaje se deben a diferencias dialécticas, o por aprender inglés como segundo idioma.


 FORMCHECKBOX 
 Procesamiento auditivo, a menos que el IEP pueda documentar que éste impida el desarrollo de la comunicación oral.


 FORMCHECKBOX 
 Reflejo laberíntico tónico a menos que el IEP documente que el niño tiene un impedimento del habla o la producción de sonido.


 FORMCHECKBOX 
 Un niño que padece de mutismo selectivo o electivo o fobia escolar, debe tener además documentación del desarrollo retrasado de la 

      comunicación oral.

	
	DOCUMENTACIÓN DE UN ESPECIALISTA DEL HABLA Y LENGUAJE
	

	EL EQUIPO IEP DEBE INCLUIR UN ESPECIALISTA DEL HABLA Y LENGUAJE Y DATOS DE LA EVALUACIÓN MÁS ACTUALIZADA, AL DEMOSTRAR LA PRESENCIA DE UN IMPEDIMENTO DEL HABLA O LENGUAJE, O CONSIDERAR QUE EL ALUMNO RECIBA SERVICIOS DEL HABLA O LENGUAJE.

 FORMCHECKBOX 
 Marque aquí si un especialista del habla y lenguaje formó parte del equipo IEP y estuvo presente en las reuniones de IEP cuando se consideró si el alumno padece de un impedimento del habla y lenguaje o si deberá recibir servicios del habla o lenguaje (o ambos).  


