Tell us more.

At LA’s BEST we are interested to know about
you and your family. Help us to support you and
your child better. Please return this form to any
staff member at LA’s BEST.

Child’s Name Grade

Parent/Guardian’s Name

Parent/Guardian’s E-mail

Please describe the activities your child chooses
todoinhis/her free time.

Please describe your child’s communication skills.

What else can you tell us about your child that
isimportant for us to know?

Thank you!

www.lasbest.org

Cuéntenos mas.

En LA’s BEST estamos interesados en conocer
mas sobre usted y su familia. Déjenos apoyarlo
austed y asu hijo/a mejor. Favor de devolver
este formulario al personal de LA’s BEST.

Nombre de su hijo/hija Grado escolar

Nombre de Padre/Madre/Tutor Legal

Correo Electronico de Padre/Madre/Tutor Legal

Diganos, por favor, en general que actividades le
gusta realizar asu hijo/a en su tiempo libre.

Diganos, por favor, en general que habilidades
utiliza su hijo/a cuando se comunica/ interactua
con otros.

éQué otrainformacion nos puede proporcionar
sobre su hijo/hija?

iGracias!

www.lasbest.org




