Nombre: Fecha:

Lista Para Planear .
El Futuro = NS

Utilice esta lista de verificacion para enfrentar con éxito la vida después de la secundaria.
LIévela a las reuniones con el coordinador de transicion escolar y/o agencia y utilicela para
hablar de su progreso y la mejor manera de planear su futuro..

A\

1. Retinase con el coordinador de transicién escolar y la agencia.
2. Dedique tiempo para hablar sobre los resultados de las evaluaciones de sus capacidades e intereses.

3. Pregunte sobre las adecuaciones y la tecnologfa que le permitiran lograr sus metas escolares, laborales y
facilitarén el diario vivir.

4. Utilice suIEP, para crear objetivos reales que le ayudaran con su vida después de la secundarfa
(transicion).
5. Construya sobre lo que empez6 el afio anterior.

Cada Aios

14-15 Anos 15-16 Anos
(1~} . P . . o e . . . . ,
5= [0 Hable con su coordinador de transicién escolar y/o agencia acerca de sus intereses i [0 Averiglie silas adaptaciones en el programa educativo que escogié para después
ST y lo qué quisiera estudiar después de la secundaria. de la secundaria son diferentes a las que tiene y si es asf, comience a prepararse.
=R [ Visite sitios web para enterarse de cursos de capacitacion, escuelas técnicas, O Sipiensairala universidad, inscribase para tomar el examen PSAT (que se ofrece en
o programas universitarios, y clases donde podria explorar un interés o hobby. Visite el otofio del segundo y tercer afo) y haga una cita con su consejero para hablar de
£ al menos uno de estos programas educativos. las universidades y sus planes para aplicar.
9 o D ’ . . ey . D .. , . . .z .
S .9 Reuinase con el coordinador de transicion escolar para verificar el logro de sus Visite escuelas técnicas o programas de certificacion que le puedan interesar.
ey metas con las clases que estd tomando.
()]
--uQ O Entienda su discapacidad. Solicite las adecuaciones que necesita. ﬁl ﬁl
egistrese para ser voluntario y poder observar diferentes trabajos en la escuela omience a alistarse para solicitar trabajo, practique llenando solicitudes y
O Regist lunt der ob diferentes trab | | O c list licitar trab tique llenando solicitud
y/0 meses de verano. respondiendo a las preguntas que le puede hacer un empleador.
[0 Comience a elaborar una lista con los nombres, direcciones de correo electrénico O Pida al coordinador escolar y/o agencia que le ayuden a conseguir capacitaciéon en
5 y teléfono de las personas que podrian dar referencias cuando busque empleo. el trabajo, observar trabajos, y/o un trabajo de medio tiempo en sus areas de interés.
g— D Familiaricese con las carreras y programas de educacion técnica que ofrecen Su escuela le puede facilitar esta experiencia durante el ano escolar o durante el
@ lo Centros locales (CTE). Si tiene interés, pregunte si puede hacer una visita. verano.
Sile gusta, pregunte cémo se puede inscribir. O Solicite a sus padres que firmen formularios para que personas de la oficina
~ de Rehabilitacion Vocacional (OVR) y/o otras agencias para adultos A
E participen en sus reuniones de transicion. E
[0 Participe en actividades escolares, comunitarias y de la iglesia. O Hable con su coordinador de transicion escolar y/o agencia sobre la posibilidad de
O Practique solicitando lo que necesita en las reuniones del IEP y en otras que asista. financiacion a traves de las Exenciones de Medicaid.
O En sureunién del IEP, pregunte sobre el certificado de capacitacion en el transporte. 0J Mantenga una lista de sus médicos y condiciones médicas. Siéntase capaz de
Rl [1 Conozca sus medicamentos (nombres, dosis y para qué los toma). Hable con su egphcar sus necesidades de salud, ‘
= médico sobre la sexualidad y sus limites, también sobre los efectos que fumary [ Sitiene preguntas sobre su salud emocional o mental, hable con su padres, el
2 beber tienen en la salud. coordmadqr de transicion escolar o agencia y suequipo médico. También puede
o O Sitiene una discapacidad intelectual y nadie ha contactado la Oficina de IIarrlar alalinea de crisis d?l condado para 'so||(:|tar ayuda.
& discapacidadintelectual (OID) del condado, pida a sus padres, que llamen al L Inférmese sobre las agencias de adultos (Ej: OVR) que le pueden ayudar a prepararse
S condado para llenar el formulario de registro para recibir los servicios. para el trapajo[ la capacitacion, y I_a vida independiente. Al reverso de la pagina
G [ Siesnecesario, elabore un Plan de salud individual con su médico y enfermera encontraré a lista Qe estas agencias. o .
de la escuela. [0 Guarde en unarchivo las copias de todos sus documentos médicos, educativos, y
P gubernamentales para tenerlas cuando se las pidan. P
ﬁ [0 Aprenda a manejar su dinero. n




Educacion/Capacitacion
Después De La Secundaria

16-17 Afios

O Sisu objetivo es una escuela vocacional o de educacion superior, inscribase para
tomar los exdmenes estandarizados en su tercer ano de secundaria, y solicite en
ese momento las adaptaciones que pueda necesitar.

Pregunte a su consejero acerca de la ayuda financiera para pagar por los
examenes, cursos y libros de preparacion.

O Aplique a estas escuelas durante el otorio de su Ultimo afo. Si necesita ayuda

econdémica, aplique durante el invierno. ﬁ

18-21 Aflos

O
O

Antes de salir de la escuela secundaria, asegurese de que la documentacion de su
discapacidad esté al dfa. Si no lo est3, solicite una evaluacion para actualizarla.

Péngase en contacto con la oficina de servicios y ayuda para personas
discapacitadas de la escuela a la que va a ir. Inférmeles sobre las adaptaciones que
necesita.

Hable con su equipo de IEP sobre cémo utilizar su“Resumen de logro académico

y rendimiento funcional”después de la secundaria. ﬁ

[ Investigue 5-10 trabajos que le interesen y hable sobre las adaptaciones que
pueda necesitar.

Invite a las agencias para adultos a participar en sus reuniones escolares del IEP
para que le ayuden en la busqueda de trabajo, capacitacién y adecuaciones.

oo

Practique haciendo su presupuesto.

A

8 O Aplique para trabajos de tiempo parcial, de verano y/o de fin de semana. Solicite O Solicite alos coordinador de transicion escolar y la agencia ayuda para que le

g' ayuda para encontrar oportunidades de acuerdo a sus destrezas, intereses y faciliten la capacitacion en el trabajo y el empleo en su drea de interés. Ellos le

- ubicacion. ~ pueden ayudar para que trabaje durante la jornada escolar, por las noches, los ~

E fines de semana y en el verano. E
O Decida si quiere vivir de forma independiente después de la graduacion. Hable [0 Sisu objetivo es vivir solo o con un companero de cuarto, hable con su familia, el
con su familia, el coordinador de transicién escolar y de la agencia acerca de coordinador de transicion escolar y de la agencia.

= opciones de vivienda. O Llame alas Unidades de necesidades especiales (planes Medicaid) o el Servicio

= O Inférmese sobre las actividades comunitarias en las que puede participar. al cliente (los planes de salud privados) para conseguir un médico especializado

E [0 Aplique para sacar licencia de conducir o una tarjeta de identificacion estatal. en ad'ultos.lPi‘da a su pediatra que transfiera sus archivos con un resumen de su

g [ Sies necesario, aplique para recibir Ingreso complementario de seguro - h|st.or|al médico. _ y )

ké Ingresos del Sequro Social (SSI) y Medical Assistance (seguro de salud). Pida O Verlﬁqge la cobertu[a de su seguro de salud y la continuacién de los beneficios

w ayuda para que le expliquen los beneficios laborales y de adultos. después de los 18 anos.

T>E Sies posible, programe y vaya solo a algunas de sus citas médicas. O Sies necesario, aplique para recibir Servicios de asistencia personal (Personal

Assistance).

Registrese para votar (18 anos). Los hombres jovenes se deben inscribir
en el Sistema de servicio selectivo después de cumplir 18 afos.

A

La “Lista de revision para planear para el futuro”fue

Para informacion y recursos sobre la

desarrollada y apoyada a través de una sociedad entre
el United Way de Alleghey County 21 y Able Initiative, la
Oficina de Educacion Especial de Pennsylvania y la Red
de Entrenamiento y Asistencia Técnica de Pennsylvania,
con la contribucion de participantes en todo
Pennsylvania.

Zlantable.

MAP A BETTER FUTURE FOR YOUNG ADULTS WIT H|]|SJ'IB| [TIES

United
Way

Allegheny County

-

Agencias de Adulto

Oficina de Servicios de Autismo

866-539-7689

Oficina de Servicios de Salud de Comportamiento de los Nifios

717-705-8289

CareerlLink

717-787-3354

Departamento de Servicios Humanos

800-692-7462

Oficina de Programas de Desarrollo

888-565-9435

Oficina de Rehabilitacion Vocacional

800-442-6371

Concilio para Vivir de Forma Independiente de
Pennsylvania (PCIL, por sus siglas en inglés)

717-920-0532

Programa de Servicios de Hogar Elks PA

800-986-4550

Administracion del Seguro Social

800-772-1213

transicion secundaria en Pennsylvania,
visite la guia de transiciéon secundaria
de Pennsylvania en:
www.secondarytransition.org.

pennsylvania

DEPARTMENT OF EDUCATION

Bureau of Special Education
Pennsyivania Training and Technical Assistance Network
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