Como solicitar una revision de
|0s expedientes de su hijo

(Ingresar fecha)

(Ingresar nombre del funcionario)
(Calle y nimero)
(Ciudad/Estado/ Cédigo Postal)

Estimado/a (funcionario de intervencion temprana/ proveedor de
servicios/coordinador de servicios/evaluador):

Quisiera revisar los registros de mi hijo, (nombre del nifio), que esta
recibiendo servicios de intervencion temprana de (nombres de los
proveedores de servicios).

Entiendo que si tengo alguna pregunta, puedo solicitar que se me
explique la informacién del expediente y que alguien que yo seleccione
revise el expediente por mi.

El mejor momento para comunicarse conmigo es (ingresar dias y horarios).

Atentamente.

(ingresar nombre)

(Calle y nimero)

(Ciudad/ Estado/Cédigo postal)
(Condado)

(Cddigo de area/Numero de teléfono)
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