
T-35810 Student Registration Form (Bangla) 

 

শিক্ষার্থী রেশিস্ট্রেিন ফর্ম 
শিতার্াতা/অশিিাবক িূেণ কেস্ট্রবন: 
শিক্ষার্থীে তর্থয 
রিষ নার্ প্রর্থর্ নার্ র্ধ্য নার্ 
 

শিক্ষার্থীে আইশি # 
 

বাশিে শিকানা (বাড়ির নম্বর, রাস্তার নাম, অ্যাপার্ট মমন্ট#, ড়িটি, স্টের্, ড়িপ) বাশিে রফান নম্বে  
 

িন্ম তাশেখ (মাি/ড়িন/বৎির) বয়স 
 

শিঙ্গ 
 নারী    পুরুষ 
 নারী অ্থবা পুরুষ স্ট ামনাটিই নয় 

িন্মস্থান 
 

বাশিে-িাষা/র্াতৃিাষা 
 

রিষ সু্কস্ট্রিে নার্, শসটি, রেট (অ্থবা বর্ট মান সু্কল) 
 

সম্পন্নকৃত রিষ রেি 
 

রেির্থ ইনসুযস্ট্রেস্ট্রেে তর্থয: ড়িক্ষাথীর স্বাস্থ্য ড়বমা বা স্টেলথ্‌ ইনিুযমরন্স আমে ড় ? 
 ে্যা  যড়ি ে্যা েয়, র্ােমল এর্া  ী ধরমের (ইনিুযমরন্স)  ভামরি? 
 প্রাইমভর্ স্টেলথ ইনিুযমরন্স    স্টমড়িম ইি    চাইল্ড স্টেলথ প্লাি B 

 না  যড়ি না েয়, আপড়ন চান ড়  স্টয আপনার িামথ (ইনিুযমরন্স)  ভামরি ড়বষময় স্টযাগামযাগ  রা স্টো ?    ে্যা    না 

স্বাস্থয-সংক্রান্ত সতকম তা: এমন স্ট ামনা 
স্বাস্থ্য অ্বস্থ্া আমে ড়  যা িারীড়র  
 মট ামে অ্ংিগ্রেমের িনয ক্ষড়র্ ার ? 
 ে্যা    না 

স্টেিাল এিুম িন ড়বষয়  র্থয: ড়িক্ষাথী স্টেিাল এিুম িন িার্ভিি পামে ড় ? 
 ে্যা  যড়ি ে্যা েয়, র্ােমল আপনার  ামে ড়  ইনড়িড়ভিয়ুালাইি এিুম িনাল প্লযামনর (IEP)  ড়প আমে?    ে্যা    না 
 না 

শিতার্াতা/অশিিাবস্ট্রকে তর্থয 
রিষ নার্ প্রর্থর্ নার্ 
 

শিক্ষার্থীে সাস্ট্রর্থ সম্পকম  
 

বাশিে শিকানা (বাড়ির নম্বর, রাস্তার নাম, অ্যাপার্ট মমন্ট#, ড়িটি, স্টের্, ড়িপ) 
 

শিতার্াতা/অশিিাবস্ট্রকে অোশধ্কােপ্রাপ্ত িছস্ট্রেে িাষা  
শিশখত: রর্ৌশখক: 

বাশিে রফান নম্বে  
 

কাস্ট্রিে রফান/রসি রফান নম্বে 
 

শিতার্াতা/অশিিাবস্ট্রকে ইস্ট্রর্ইি 
 

To Be Completed by Enrollment Staff (এনস্ট্রোিস্ট্রর্ন্ট োফ িূেণ কেস্ট্রবন): 
Registration (check one): 
 New 
 Re-admit to NYC DOE (less than 1 year) 
 Re-admit to NYC DOE (longer than 1 year) 
 Code 10 Return (If Code 10 Return): 
 Student has current transcript 
 Transcript request made to out-of-New York 

City school 

Transfer Request (check one): 
 Safety 
 Medical 
 Travel (HS only) 
 Child Care (ES only) 
 Sibling (ES only) 
 Other (please specify): 

Notes: 
 

Disposition: 
 
    
Enrolled School Name DBN 
 
Referred to: 

School Name DBN 
 
1)     
 
2)     
 
3)     

আড়ম এ িন  াউমন্সলমরর িমে আমলাচনা  মরড়ে এবং সু্কমল আিন পাওয়ার িনয ড়ব ল্পিমূে ও এর প্রড়িয়া বুমেড়ে। উপস্থ্াড়পর্ র্থয আড়ম বমুেড়ে এবং অ্গ্রির েওয়ার িনয 
প্রময়ািনীয় র্থয স্টপময়ড়ে। 

নার্/শিতার্াতা/অশিিাবস্ট্রকে স্বাক্ষে:   তাশেখ:   

কাউস্ট্রেিস্ট্রেে নার্/স্বাক্ষে:   

অশতশেক্ত র্ন্তবয:   

For Official Use 

অশফস্ট্রসে বযবোস্ট্রেে িনয 
 ES  MS  HS 

 GE  SE  ELL 
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