King County

Division de Discapacidades del Desarrollo
Solicitud para School-to-Work (S2W)

Distrito Nombre del
Fecha
escolar docente
¢ES RESIDENTE DEL O si 0 No Si contest6 que no, escriba el condado en el que vive:
CONDADO DE KING?
Nombre del estudiante:
Apellido Nombre Inicial intermedia
Direccion:
Calle y nimero Ciudad Caodigo postal
Contacto:
Teléfono de casa Celular Correo electrénico
¢Es su propio tutor legal? O si O No

CONTACTO PRINCIPAL / TUTOR / PERSONA DE APOYO:

(Debe incluir al tutor si el estudiante no es su propio tutor)

Nombre Relacion con el estudiante

Teléfono principal

Correo electrénico

Nombre Relacion con el estudiante

Teléfono principal

Correo electrénico

INFORMACION DEMOGRAFICA

FECHA DE NACIMIENTO:

Mes Dia Afio

GENERO: O Masculino O Femenino

INFORMACION DEL DSHS/DDA
Situacion ante el DSHS/DDA: (\ todas las que correspondan)

Tiene administrador de caso/recursos / NOMBRE:

Sin administrador de caso/recursos [0 solicita/ Resolicita / Apelacion

Exencién Basic Plus [J Exencién Core
Exencion CIIBS [0 Protecciéon Comunitaria

Exencion IFS [0 Community First Choice Option

OO0o0ooogaod

[0 No esta seguro de su situacion ante
la DDD

Pago Suplementario del Estado (SSP)

SITUACION DE VIVIENDA DEL ESTUDIANTE
¢Con quién vive actualmente? (v todas las que correspondan)

SITUACION EDUCATIVA

JActualmente asiste a la escuela? Osi 0 No

[J Nativo de Hawaii/lslefio del Pacifico

O No

[J Hispano/Latino

¢Necesita intérprete? O si

Idioma:

Lenguaje de sefias americano:

Otro:

[J solo / Por si mismo [0 Padres suplentes
Nombre de la escuela o programa escolar:
O padres 0 Hogar colectivo .
Afio de egreso:
[0 Amigos u otros familiares [J Hermanos
[J Hogar familiar para adultos O vidaasistida INFORMACION DEL DSHS/DVR
O Pareja/cényuge O Arresto ¢Ha presentado solicitud a la DVR? O Si O No
[ sin vivienda [ Albergue
o ¢Nombre del asesor de la DVR?
O Institucion
RAZA/GRUPO ETNICO (\/ todas las que correspondan) BENEFICIOS E INGRESOS DEL SEGURO SOCIAL (¥ todos los que correspondan)
1 Blanco [ Nativo americano/de Alaska BENEFICIOS DE SSI/ MEDICAID O si O No
O Negro/Afroamericano O Aasiatico BENEFICIOS DE SSDI / CDB (DAC) / MEDICARE O si O No

BENEFICIOS EN EFECTIVO: SSI: $
OTRO:

SSDI/ CDB (DAC): $

¢El estudiante tiene empleo? o si O No

En ese caso, ¢cuanto gana el estudiante por mes? $
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NOMBRE DEL ESTUDIANTE:

Apellido Nombre Inicial intermedia

CERTIFICACION / AUTORIZACION DEL ESTUDIANTE

Certifico que la informacion proporcionada es verdadera en la medida de mi conocimiento. También
estoy enterado de que la informacién que he proporcionado esta sujeta a revision y verificacion y que
es posible que yo tenga que entregar documentacion para sustentar esta solicitud. También estoy
enterado de que estaré sujeto a cese inmediato si después de mi inscripcion se descubre que no soy
elegible y que puedo ser procesado por fraude y/o perjurio si proporcioné intencionalmente
informacion incorrecta o engafiosa. Permito la divulgacion de esta informacion para fines de
verificacion y comprendo que se utilizard para determinar mi elegibilidad. De solicitarla, se me
proporcionara informacion sobre mis derechos de igualdad de oportunidades y de apelaciéon y sobre la
Ley de Privacidad de 1974.

Autorizo a la Administracion de Discapacidades del Desarrollo del Departamento de Servicios Sociales
y de Salud para que divulgue informacion a la Division de Discapacidades del Desarrollo del Condado
de King (por sus siglas en inglés, "KCDDD"). Autorizo este intercambio de la informacion pertinente
para la determinacion de elegibilidad y la coordinacidn de prestacion de servicios, y toda la informacion
se mantendra confidencial.

Autorizo al KCDDD para que me contacte después de que terminen los servicios para ofrecer servicios
adicionales y para preguntar por las consecuencias a largo plazo de la participacion en el Programa
School-to-Work (S2W).

SE REQUIERE LA FIRMA DEL TUTOR ABAJO

Autorizo a la KCDDD para que ayude a mi estudiante a obtener empleo sin subsidios.

Autorizo el intercambio de informacion entre la KCDDD y cualquier escuela, distrito escolar o
universidad en la que mi estudiante esté o haya estado inscrito. Este intercambio se autoriza para toda
la informacion pertinente para lograr el éxito de la participacion de mi estudiante en el Programa S2wW
y en las actividades relacionadas. Entiendo que esta informacién puede incluir los resultados de
pruebas estandarizadas, calificaciones, registros de asistencia, informes de desempefio e informacién
de los asesores, docentes y otros miembros del personal.

Otorgo mi permiso para que mi estudiante participe plenamente en actividades educativas, de
capacitacion y de asesoria relacionada con el empleo que sean provistas por la KCDDD.

Otorgo mi permiso para que mi estudiante participe y asista a todas las excursiones y actividades
educativas, laborales o relacionadas con capacitacion que sean organizadas por la KCDDD.
Proporcionaré toda la informacién médica que ayude a la KCDDD a prestar servicios a mi estudiante
(incluyendo todos los problemas fisicos, mentales o emocionales, alergias, y los medicamentos
recetados que tome su estudiante).

Especifique:

Autorizo el uso del nombre y la imagen de mi estudiante en publicaciones y comunicados de prensa
para promover el conocimiento de nuestros programas en la comunidad.

FIRMAS

Estudiante Fecha:

Tutor

Fecha:

(Si no es el estudiante)
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King County
ACUERDO DE DIVULGACION DE INFORMACION

Nombre del estudiante:

X XOO0O xO0O x x X

O

X

Apellido Nombre
Otorgo mi permiso a la agencia marcada a continuacion:

Departamento de Servicios Comunitarios y Humanos del Condado de King

Departamento de Servicios Sociales y de Salud del Estado de Washington
Departamento de Servicios Sociales y de Salud del Estado de Washington

Tribunal de Menores, Departamento Correccional

United Indians of All Tribes Foundation
Escuelas publicas a las que asiste

Universidad comunitaria:
Instituto técnico vocacional:

Junta de examenes para el GED:
Proveedores de servicios para el empleo contratados por la KCDDD

Community-Minded Enterprises, Plan to Work Washington State Benefit Planning

Project
Proveedor de servicios residenciales o de hogar familiar para adultos:

Proveedores de asistencia técnica contratados por la KCDDD

Inicial intermedia

Divisién de Discapacidades del
Desarrollo
Divisién de Rehabilitacién Vocacional

Administracién de Discapacidades del
Desarrollo

Para divulgar informacion financiera u otra informacién necesaria sobre la planificacion y prestacion de
servicios vocacionales

X OO xO 0O X X X

X

|

X

Departamento de Servicios Comunitarios y Humanos del Condado de King

Departamento de Servicios Sociales y de Salud del Estado de Washington
Departamento de Servicios Sociales y de Salud del Estado de Washington

Tribunal de Menores, Departamento Correccional

United Indians of All Tribes Foundation
Escuelas publicas a las que asiste

Universidad comunitaria:

Instituto técnico vocacional:
Proveedores de servicios para el empleo contratados por la KCDDD

Community-Minded Enterprises, Plan to Work Washington State Benefit Planning

Project
Proveedor de servicios residenciales o de hogar familiar para adultos

Proveedores de asistencia técnica contratados por la KCDDD

Division de Discapacidades del
Desarrollo
Divisién de Rehabilitacién Vocacional

Administracién de Discapacidades del
Desarrollo

Entiendo que esta informacién se mantendra confidencial y no afectara mis servicios de la Divisién de Discapacidades
del Desarrollo del Condado de King.

Firma del estudiante Fecha

Firma del tutor (si no es el estudiante) Fecha
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King County

Departamento de Servicios Comunitarios y Humanos
Division de Discapacidades del Desarrollo
401Fifth Avenue, Suite 520

Seattle, WA 98104

Teléfono: 206-263-9061
TTY: 711

Fax: 206-205-1632
www.kingcounty.gov/ddd/

Consentimiento y permiso para material
fotografico

Mejores practicas de School-to-Work: Folletos, materiales promocionales, videos e historias de éxito.

Nombre del estudiante

Direccion

Ciudad, Estado, Cédigo postal

Por este medio consiento y otorgo mi permiso por adelantado para el uso y reproduccion de todas las fotografias que se me tomen en
paginas de internet, publicaciones, carteles, presentaciones en video y publicidad para el Condado de King. Comprendo que todos los
archivos digitales, negativos, positivos, impresiones y transparencias seran propiedad del Condado de King y podran ser usados y
reproducidos sin que se me entregue remuneracion alguna. La fotografias del Condado de King estan en el dominio publico y no
pueden ser protegidas por derechos de autor ni usarse con fines comerciales. Algunos ejemplos de usos incluyen, pero no se limitan a,
folletos, videos, historias de éxito, materiales para foros legislativos y paginas de internet.

Por este medio libero y descargo al Condado de King y al redactor de toda posible reclamacion y demanda causada por o relacionada
con el uso de las fotografias y textos, incluyendo toda acusaciéon de calumnia.

|:| Tengo 18 afios de edad 0 mas

Firma del estudiante Fecha

LLENAR SI EL MODELO TIENE MENOS DE 18 ANOS DE EDAD o si tiene un tutor
Certifico que soy el tutor del modelo mencionado y otorgo mi permiso, sin reserva alguna, para que el Condado de King y
Metro usen y reproduzcan las fotografias descritas.

Firma del tutor (si no es el estudiante) Fecha

Aunque por lo general no se requiere el permiso del modelo para fotografias noticiosas y periodisticas, este puede reducir la posible responsabilidad del
Condado de King por invasion de la privacidad. Los formularios no son requeridos para: grupos en eventos publicos, empleados del Condado de King
en el desempefio de sus funciones oficiales, y fotografias noticiosas (a menos que puedan considerarse vergonzosas). Se requieren permisos de los
modelos para las fotografias que se usen en internet. Si se le pide que no fotografie a una persona en especifico, el fotdgrafo debe cumplir la peticion.
Si es posible, el fotégrafo debe informar a quienes fotografia del propdsito general para el que se usaran las fotografias. Si alguien desea restringir el
uso a publicaciones u otros fines especificos, esto debe anotarse en el formulario de consentimiento y marcarse con las iniciales del modelo y del
fotégrafo. Los consentimientos firmados deben ser conservados por la agencia durante todo el tiempo que los archivos digitales, las transparencias, las
impresiones y los negativos sean conservados por el Condado de King.
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ki
King County

Departamento de Servicios Comunitarios y Humanos
Division de Discapacidades del Desarrollo

Informacion sobre el Programa School-to-Work (S2W) del
Condado de King para Estudiantes, familias, tutores y
apoyos clave

Es importante que las personas clave en la vida del estudiante entiendan las
oportunidades y responsabilidades del Programa S2W del Condado de King y acepten
apoyar y participar en los pasos del proceso para encontrar un empleo remunerado.
Este documento responde las preguntas mas frecuentes, explica las caracteristicas del
Programa S2W e indica los roles y las responsabilidades de los estudiantes y de sus
personas de apoyo clave.

¢,Cuales son las responsabilidades de los familiares y personas de
apoyo clave y del estudiante?

e Aprender como funciona el programa y aceptar aprender sobre los siguientes
temas en lo relacionado con las metas laborales de su estudiante.

0 Beneficios del Seguro Social y trabajo
o Financiamiento de servicios para el empleo Iniciales

e Asistir a una Feria de Transicion que se celebra en la primavera para aprender
sobre los servicios para adultos y el programa School-to-Work y para conocer a
las agencias de empleo. Iniciales

e Colaborar estrechamente con su Distrito si cuenta con un proveedor
integrado. De lo contrario, se invita al estudiante y a sus personas de apoyo
clave a entrevistar a tres agencias de empleo para decidir con cual agencia
desean trabajar y conocer a su consultor de empleo (asesor laboral) antes de
gue inicie el verano. Iniciales

e Los padres y otras personas de apoyo clave deben participar en el proceso
de desarrollo laboral compartiendo ideas creativas, relaciones en la comunidad
e informacién de contacto de sus propias redes de amigos y familiares cuando
sea necesario. jLa mayoria de las personas encuentran su primer empleo por
medio de sus relaciones familiares! Iniciales

e El estudiante debe permanecer inscrito en la escuela:

o El personal de la escuela proporciona apoyo para capacitacion y practicas
profesionales; solamente pueden hacerlo si el alumno esta inscrito.

0 En ocasiones los estudiantes pierden su primer empleo y necesitan
regresar al distrito para recibir servicios hasta encontrar otro empleo.

0 Los estudiantes que reciben ingresos suplementarios de seguridad (por
sus siglas en inglés, SSI) pueden ser elegibles para una exencién por
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ingresos ganados por un estudiante mientras estan inscritos en la
escuela (obtenga mas informacion en la Capacitacion de beneficios del
Seguro Social y trabajo).

Iniciales

¢, Como colaboran todas las personas participantes?

Este programa requiere una estrategia de trabajo en equipo. Los miembros clave
del equipo incluyen a: el estudiante, padres y personas de apoyo clave, el docente y
otros empleados de la escuela, el especialista en empleo de su agencia seleccionada y
el asesor de la Division de Rehabilitacion Vocacional del Departamento de Servicios
Sociales y de Salud del Estado de Washington, el administrador de caso de la
Administracion de Discapacidades del Desarrollo (cuando sea necesario).

e Para el éxito de este programa es esencial establecer una comunicacién
abierta y expectativas claras. Es importante desarrollar una buena relacion con
Su agencia, para que puedan hablar sobre los obstaculos antes de que se
conviertan en problemas. La mayoria de los obstaculos se deben a simples
fallas de comunicacién, asi que sea proactivo y llame a su especialista en
empleo si tiene dudas sobre el proceso y sus plazos. Otros obstaculos pueden
deberse a la diferencia en la manera en que se prestan los servicios para
adultos y los servicios escolares. Iniciales

e Laexpectativa es que el equipo se relunay comunique con regularidad para
hacer lluvias de ideas, desarrollar estrategias y negociar las responsabilidades
para el desarrollo y la capacitacion para el empleo. Espere que se programe una
reunion de planificacion; tome la iniciativa y programe reuniones del equipo.

Iniciales

¢, Qué ocurre cuando el estudiante consigue empleo?

Los especialistas en empleo animaran y entrenaran a los estudiantes para que sean
tan independientes como sea posible en todas sus tareas, y le pediran a las personas
de apoyo clave y a los educadores que también lo hagan. Los horarios y las rutinas
diarias pueden cambiar significativamente cuando un estudiante empieza a trabajar.
Las personas de apoyo clave pueden ayudar a facilitar estos cambios en la casa al
reforzar el aprendizaje de estos nuevos conceptos y al seguir hablando con el
estudiante sobre la importancia y el valor del trabajo. Las inquietudes sobre la
seguridad y la supervision se abordaran y escucharan; no obstante, se animara a las
personas a tomar riesgos razonables y desarrollar estrategias naturales de apoyo.
Mientras mas independientes aprendan a ser los estudiantes en la comunidad, mas
oportunidades de empleo tendran.

e EXxistira la expectativa de que los estudiantes aprendan a usar los medios de
transporte de la comunidad como Metro y Access para llegar a sus trabajos
con puntualidad Iniciales

e Los horarios de trabajo pueden incluir horas por la noche y en fines de
semana. Se espera que los estudiantes asistan al trabajo incluso si la escuela
esta cerrada por condiciones climéticas, dias feriados, salida temprano, etc.

0 Los estudiantes y sus equipos de apoyo tendran que comunicarse
directamente con los empleadores en caso de enfermedad, retardo, 0
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para solicitar tiempo libre para vacaciones y eventos especiales.
Iniciales

o Los horarios de trabajo pueden interferir con actividades escolares,
como excursiones recreativas, asambleas, fiestas de cumpleafios,
etc. Quiza sea posible negociar algunos dias libres; pero si no es asi,
pedimos que el equipo ayude a los estudiantes a elegir el trabajo y a
encontrar maneras de usar el dinero ganado u otro tiempo libre para crear
un buen equilibrio entre el trabajo y la vida. Iniciales

Los estudiantes pueden estar obligados a cumplir con un codigo de vestimenta
o usar un uniforme en el trabajo. Es posible que necesiten ayuda en su hogar
para asegurarse de levantarse a tiempo, ducharse, tener ropas limpias, de
aspecto profesional y de la medida adecuada, y que su aspecto e higiene
personal sean adecuados para el trabajo. jSiempre que sea posible, anime a los
estudiantes a participar en estas tareas! Iniciales

El trabajo no puede llenar los dias y las semanas del estudiante como lo
hacia la escuela. Si bien se anima a los estudiantes a trabajar, en la medida de
lo posible, de tiempo completo, en realidad la mayoria de los estudiantes
comienzan con trabajos de tiempo parcial. Aunque el objetivo mas importante
del programa es un empleo remunerado, se invita a los estudiantes y a sus
personas de apoyo clave a que aprovechen el Gltimo afio de escuela para
desarrollar planes y recursos adicionales al trabajo para crear una vida
plena y significativa para el estudiante después de que termine la escuela.
Iniciales

¢El Programa S2W puede garantizar que todos los estudiantes tengan
el empleo que desean?

Este programa no garantiza que todos los estudiantes saldran de la
escuela con un empleo. Ofrece la oportunidad de trabajar para alcanzar ese
objetivo mientras el estudiante aun esta en la escuela. Si un estudiante no sale
de la escuela con empleo, habra creado relaciones con las agencias clave para
crear un plan después de la escuela Iniciales

Animamos a los estudiantes y a sus equipos de apoyo a trabajar para alcanzar
su pleno potencial para encontrar un gran empleo, crear una historia laboral y
dar los primeros pasos hacia su carrera. Como ocurre con la mayoria de las
personas, el primer empleo de un estudiante generalmente no es el trabajo
de sus suefos, pero es un primer paso. Iniciales

Este programa no garantiza la disponibilidad de fondos a largo plazo. El
programa es financiado por KCDDD utilizando fondos fiscales limitados del
Condado hasta el final del afio escolar. EI DSHS/DVR es un socio en el
financiamiento de este proyecto; sin embargo, no aporta fondos para el apoyo a
largo plazo. Este apoyo puede ser critico para conservar el empleo y puede ser
esencial para construir una carrera. Todos los estudiantes y sus personas de
apoyo clave tienen la obligacion de informarse sobre sus opciones de
financiamiento a largo plazo. Iniciales
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¢Un estudiante puede cambiar de agencias proveedoras o dejar el
programa?

e Los estudiantes pueden decidir cambiar de proveedores durante o después del
programa S2W. Sin embargo, cambiar de proveedor durante S2W, considerando
la brevedad de su periodo, puede afectar negativamente la prestacion de
servicios. No se garantiza la disponibilidad de un nuevo proveedor. Pedimos a
los estudiantes y a sus equipos de apoyo que se tomen el tiempo para
entrevistar al menos a tres agencias de empleo o que trabajen en estrecha
colaboracién con su distrito para colaborar con su proveedor integrado.

Iniciales

e Los servicios del Programa S2W no son un derecho. La KCDDD no esta
obligada por la ley a prestar estos servicios. La KCDDD no quiere gastar sus
recursos limitados en servicios que las personas no desean, ni permitir que sus
servicios se vean afectados negativamente por un equipo de apoyo que tiene
objetivos diferentes para el estudiante.

Iniciales

e La KCDD pide a la persona de apoyo principal en la vida de cada estudiante que
se informe sobre el programa y participe en él, y que apoye los objetivos de
empleo del estudiante. Si en el curso del programa la agencia descubre que el
estudiante o su equipo de apoyo no apoyaran los objetivos de empleo del
estudiante, y si se han hecho esfuerzos razonables para resolver los obstaculos
con comunicacion, lo notificara al administrador del Programa S2W quien
tratara de resolver la situacion. La KCDDD se reserva el derecho de cancelar el
pago de los servicios hasta que la situacion se resuelva. Iniciales

e Si el estudiante o su equipo de apoyo sienten que la agencia no esta prestando
servicios clave pese a sus esfuerzos razonables para comunicarse, es su
responsabilidad notificarlo al administrador del Programa S2W. El
administrador del programa colaborara con el equipo para resolver la situacion si
es posible, y si no lo es le ofrecera al estudiante otras opciones de servicios de
apoyo a través de otra agencia. Iniciales

He leido el documento anterior. Entiendo y acepto las
responsabilidades del padre/tutor/persona de apoyo clave y del
estudiante.

Firma del estudiante Fecha
Firma de la persona de apoyo principal Fecha
Firma del tutor (si no es el estudiante o el apoyo principal) Fecha
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Entregue esta solicitud a su docente
O enviela por correo a:

Developmental Disabilities Division

Department of Community and Human Services
CNK-HS-0520

C/O Richard Wilson, School-to-Work

401 Fifth Avenue, Suite 520

Seattle, WA 98104-2377

Informacién de contacto:

Richard Wilson Emily Hart

Administrador del Proyecto School-to-Work Administradora del Proyecto School-to-Work

Teléfono: 206-263-9044 Teléfono: 206-477-7661

Correo electroénico: Correo electronico:
Richard.Wilson@Kingcounty.gov Emily.Hart@Kingcounty.gov
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