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Los Angeles Unified School District
School Name (____________)
English Learner Advisory Committee (ELAC)
Membership and Officer Training





Meeting Location: 
(If held hybrid, include physical location and Zoom link)
Zoom link:
 ID: 
Passcode: 

AGENDA
(Insert Date)
(Insert Time)



I. Welcome			    Principal

II. Principal’s Update			Principal

III. Presentation: 
Part I: ELAC Membership Training			Name of Presenter
· ELAC Composition
· Responsibilities of the ELAC
· Resources and the Why of the English Learner Advisory Committee
· Your Voice Matters
· Questions and Answers
	Part II: ELAC Officer Responsibility
· Chairperson
· Vice-Chairperson
· Secretary
· Parliamentarian
· Questions and Answers


IV. Announcements			Committee Officer






To review or obtain copies of materials, please visit the main office of _______________ school. To request a disability-related accommodation under the Americans with Disabilities Act (ADA), please call__________________, (title) at XXX-XXX-XXXX or email at XXXXXXX@lausd.net at least 24 hours in advance.
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Distrito Escolar Unificado de Los Ángeles
Nombre de la escuela (_______)
Capacitación para Membresía y Funcionarios del Comité Asesor para Aprendices de Inglés (ELAC)






Ubicación de la reunión: 
(Si es híbrida, incluya la ubicación física y el enlace de zoom)
Enlace de Zoom:
 ID:
Contraseña: 

AGENDA
(Insert Date)
(Insert Time)



I. Bienvenida			Director/a

II. Actualización del Director/a			Director/a

III. Presentación: 			Nombre del presentador
Parte I: Capacitación para la membresía del ELAC	
· Composición del ELAC
· Responsabilidad del ELAC
· Recursos y razón del Comité Asesor para Aprendices de Inglés
· Su voz es importante
· Preguntas y Respuestas
Parte II: Capacitación para los funcionarios del ELAC
· Presidente
· Vicepresidente
· Secretaria
· Parlamentario
· Preguntas y Respuestas

IV. Anuncios			Funcionarios del Comité







Para revisar u obtener copias de los materiales, por favor visite la oficina de principal de la escuela ___________________. Para solicitar una adaptación relacionada con una discapacidad bajo la Ley para Americanos con Discapacidades (ADA, por sus siglas en inglés), por favor llame a ________ al XXX- XXX-XXXX o envíe un mensaje electrónico a XXXXXXX@lausd.netcon por lo menos 24 horas de anticipación. 
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