Plan de Intervencidén para la Asistencia Estudiantil
(SAIP)

Escuela:

Nombre del estudiante: Fechade nacimiento: Grado:

Padre(s)/Tutor(es)



Se me ha explicado y comprendo mis responsabilidades en cuanto a la asistencia de mi hijo(a). También entiendo que este plan se puede
convertir en un documento judicial y ser utilizado en el tribunal de familia si las ausencias contindan.



