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Inscripcion para los Estudiantes

Por favor use una linea por nifio.

Fecha de
N Nacimiento Nombre de la Grado Aiio de la .
1 Afio d Pri N El Nivel Aleroi dici
X NOMBRE DEL ESTUDIANTE M/D/Y Escuela 17/18 | Anode | Primera | Afodela | 4 cop [ Alergiasa medicinas | e eegidades especiales
o (Apellido, si es diferente) M/F 17/18 Bautismo | Penitencia Primera del aio alimentos, etc. de aprendizaje
/ Comunién pasado
A
1
2
3
4

El nifio/a tiene que estar por lo menos en Kindergarten en Sieptmbre 2017 para poder registrarse.

**Por favor explique las alergias, condiciones médicas o necesidades especiales aqui:

REGISTRO PARA 1.OS PADRES VOLUNTARIOS

Nombre(s) del Voluntario(s) Correo Electroico
Numero de Telefono

Yo prefiro servir como un/a:
LIMAESTRO [JAYUDANTE [JASISTENTE
Me gustaria ensefiar/ayudar a nifios en las edades [157 [1810 [111-12 [ Middle School [1 High School

Yo U quiero [ no quiero enseiar/ayudar en la clase de mi hijo/a.

Yo [leno los requisitos de acuerdo a la Proteccion Infantil de Ia Didcests de Arlington. O Si 0 No
Los voluntarios deben llenar los documentos que autoriza la verificacién de antecedentes y asistir a un seminario de VIRTUS.
Para mas informacién llame a la Directora Sra. Lynn Jones.




