
 
 

 

 
 

En letra de molde: 

Información Estudiante:  

Escuela: 

Orientador/a:      

Información Padre:  

Teléfono: 

 

Contrato del Programa de Aceleración Académica 

Escuelas Condado de Polk 
 

 
 

 
 

Apellido Nombre Número ID  

 

 
Grado:   

 
 

 

Apellido Nombre Dirección electrónica 

 

Hogar Celular Trabajo Padre/Tutor Trabajo Padre/Tutor 

 

La solicitud del padre/tutor debe ser presentada por escrito al/a la directora/a  o su designado. 

Al firmar este contrato, entiendo que se aplican las siguientes condiciones y requisitos. 

• Entiendo que la inscripción en el Programa de Aceleración Académica de mi escuela es una oportunidad para la 

exposición al currículo avanzado, y se espera que yo haga lo siguiente: 

o Permanezca haciendo el trabajo y preste atención en clase 

o Complete todos los trabajos, asignaciones, tareas y proyectos para la fecha límite 

o Estudie para todos los exámenes, pruebas y “quizzes” 

o Participe en discusiones, debates y otras conversaciones en el salón de clases según se requiera  

o Trabaje de forma independiente o en pares/grupos de colaboración según sea asignado por mi/s maestro/s 

o Pida al/a la maestro/a el trabajo de recuperación cuando esté ausente 

o Pida ayuda adicional de los maestros cuando sea necesario que puede incluir tutoría antes y después de 
clases 

o Haga una cita con mi orientador/a si necesito ayuda adicional con problemas relacionados con la disciplina, 
la asistencia o el rendimiento académico. 

• Entiendo que fui seleccionado/a para participar en el Programa de Aceleración Académica de mi escuela basado en 

mi rendimiento académico previo y mi continuación en el programa de año en año será evaluado anualmente. Esta 

evaluación incluirá una revisión de mis puntuaciones de la evaluación estandarizada, el trabajo del portafolio, las 

calificaciones, el expediente de disciplina y los registros de asistencia. 

• Asistiré a la escuela regularmente y entiendo que las tardanzas y/o ausencias crónicas podrían resultar en mi baja del 

programa acelerado. 

• Demostraré un comportamiento adecuado y entiendo que las acciones disciplinarias podrían dar lugar a un período 

de prueba o a la baja del programa acelerado. 

• Participaré en actividades co-curriculares tales como la feria de ciencias, feria de historia, robótica ASPIRE, Odisea 

de la Mente de la Florida, etc. ya que estas oportunidades de enriquecimiento son una expectativa de los estudiantes 

acelerados. 

 

Afirmo que he leído este contrato y cumpliré con sus estipulaciones. 

 
 

   

Firma del/de la Estudiante Fecha 

 
 

Estoy a favor de la inscripción de mi hijo/a en el Programa de Aceleración Académica y asistiré a conferencias de 

padres/estudiantes según sea solicitado por la escuela. 

 
   

Firma del Padre Fecha 

 


