
Little Mill MiddleLittle Mill Middle
Title I Parent Comment/ Complaint Form

Please complete the sections below. You can return this form with your child, drop it off in
the front office, or mail it to our school at the following address: Little Mill Middle, 6800
Little Mill Rd., Cumming, GA 30041. Attention: Mrs. Lavin and Mrs. Brooks. 

If you need any assistance in completing this form, please call (678) 965-5000 or stop by our
front office and someone will be happy to assist you. This form will be given directly to Mrs.
Lavin, Principal and Mrs. Brooks, Assistant Principal, Title I Coordinator. All parents will be
initially contacted within 24-48 hours to discuss your concerns. 

Please provide the following information if you would like a response to your comment
or complaint. 

___________________________________________________________________________________________________ 
Name (First)                                                                    (Last) 

___________________________________________________________________________________________________
 Street Address or P.O. Box                         City                  State                             Zip Code 

_____________________________________________                        _________________________________ 
Signature                                                                                      Day Time Telephone Number 

_______________________________________ 
Date 

Please state your comments or complaint below. You may attach additional pages if
needed.



Little Mill MiddleLittle Mill Middle
Título I Formulario de comentarios/quejas de los padres

Por favor complete las secciones a continuación. Puede devolver este formulario con su hijo, dejarlo
en la oficina principal o enviarlo por correo a nuestra escuela a la siguiente dirección: Little Mill
Middle, 6800 Little Mill Rd., Cumming, GA 30041. Atención: Sra. Lavin y Sra. Brooks.

Si necesita ayuda para completar este formulario, llame al (678) 965-5000 o visite nuestra oficina
principal y alguien estará encantado de ayudarle. Este formulario se entregará directamente a la Sra.
Lavin, directora y a la Sra. Brooks, subdirectora y coordinadora del Título I. Inicialmente nos
comunicaremos con todos los padres dentro de 24 a 48 horas para discutir sus inquietudes.
. 

Proporcione la siguiente información si desea una respuesta a su comentario o queja.

___________________________________________________________________________________________________ 
Nombre (primero)                                                               (Apellido) 

___________________________________________________________________________________________________
 Dirección postal o P.O. Caja                Ciudad                   Estado                    Código postal

_____________________________________________                        _________________________________ 
Firma                                                                                            Número de teléfono durante el día
 

_______________________________________ 
Fecha
 

Por favor indique sus comentarios o queja a continuación. Puede adjuntar páginas
adicionales si es necesario.


