Do not return this form if your child CAN participate in this survey.

If you do NOT wish your child to participate in this survey,
Please sign this form and return it to school by October 5, 2022.

| would prefer that my child NOT participate in the School Climate Survey: Elementary.

School Name

Student Name Student Grade

Parent Signature Date

Thank you for your participation.

No devuelva este formulario si su hijo puede participar en esta encuesta.

Si lo hace no con su hijo a participar en esta encuesta,
por favor firmar y regresar a escuela antes del 1 de Octubre.

Prefiero que mi hijo no participar en la encuesta de clima escolar: media/alta.

Nombre de la escuela:

Nombre de estudiante: :

Grado de estudiante:

Padre firma: Fecha

Gracias por tu participaciéon



