
Distrito Escolar de Fullerton  
Forma de Comunicación de la Tarea  

 
 

 
 
Fecha:  
 
 

Mi hijo(a) ________________________________ no pudo completar su tarea 

en la siguiente área _____________________ debido a las siguientes razones: 

_______________________________________________________________ 
 
_______________________________________________________________ 
 
_______________________________________________________________ 
 
_______________________________________________________________ 
 
 
El tiempo aproximado que mi hijo(a) estuvo trabajando en la tarea:  _________ 
 
Me gustaría que me contactaran para discutir más a fondo:     Sí       No   
 
Si me contactan, la mejor hora y el mejor número que me pueden contactar es : 
 
 
Nombre del Padre/Madre/Tutor:        
 
Hora:  
 
Número de Teléfono:   
 
Correo electrónico: 

 
 
 


