
Instrucciones:
Los padres de los estudiantes deben completar el formulario a continuación para solicitar un cambio de calificación 
para el año escolar 2020-21. Complete todos los campos, firme el formulario y envíelo al director/a de la escuela de su 
estudiante (LCPA: jrios@tfhe.org, LVLA: bsilb@sjlvla.org, RCLA: rpalomo@sjrcla.org). También puede entregar la 
forma personalmente en la oficina principal de su escuela.

      Apellido:      

       10 11   12 

Información del estudiante: 

Primer Nombre:  

 

Información de la Escuela:

Nombre de la escuela: 

Cursos a cambiar: si solicita un cambio de calificación en el mismo curso para ambos
semestres, complete cada semestre en su propia línea.

Numero del Curso Título del Curso /
Semestre 1/2

Nombre de Maestra/o Calificación
Actual

Cambio de calificación 
P/NP 

Código de educación:
De conformidad con la Sección 49066.5 (2) (b) del Código de Educación: El padre, guardián, o persona 
con derechos titulares sobre la educación del alumno o, para un alumno de 18 años de edad o mayor, 
el alumno que estaba inscrito en la escuela secundaria y en un curso durante el año escolar 2020-21 
puede aplicar a la agencia educativa local del alumno para que se le cambie una calificación de letra 
obtenida en un curso, como se refleja en el expediente académico del alumno, a una calificación de 
Aprobado (Pass) o No Aprobado (No Pass).

Firma del padre o madre/guardián /persona con derechos titulares sobre la educación del alumno:

Fecha del dia de hoyCalifornia Department of Education, Julio 2021

Grado del estudiante:
Identificación 
(ID) del 
estudiante: 
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