SOLICITUD DE ESCUELA INTERMEDIA PARA ESTUDIANTES
QUE ASISTEN A <<CURRENT SCHOOL>> DE 2016

Department of
Education

INFORMACION DEL ESTUDIANTE

Padre/estudiante: Por favor revise cuidadosamente la informacién a continuacion. Comuniquese con el personal de su escuela actual para
actualizar la informacion de esta pagina.

Nombre del estudiante N.c de identificacion del estudiante Fecha de nacimiento Sexo

Domicilio N.° de apartamento Municipio Coédigo postal

Escuela intermedia zonal

Nombre del padre/madre o tutor(a) Teléfono

INFORMACION ACADEMICA

Padre/madre/estudiante: Sirvase revisar cuidadosamente la informacién a continuaciéon. Comuniquese con el personal de su escuela actual para
actualizar la informacion de esta pagina.

Grado actual Clase oficial Escuela actual

Tiene derecho a recibir servicios de educacion especial:
¢Requiere una sede con acceso especial?

Tiene derecho a recibir servicios bilingiies o de inglés como segundo idioma (ESL):

Fecha del examen NYSESLAT: Nivel:

Afos en escuela de lengua inglesa: Idioma que se habla en el hogar:

[ OPCIONES DE ESCUELAS INTERMEDIAS ]

Padre/madre/estudiante: Lea cuidadosamente las siguientes instrucciones antes de completar su solicitud.

m Las escuelas para las cuales retne los requisitos aparecen preimpresas en el reverso de esta solicitud.

m Clasifique sus opciones de escuela o programa por orden de preferencia escribiendo un nimero en la casilla que se encuentra al lado de cada
escuela o programa. Consulte la muestra para que vea como clasificar las escuelas enumeradas en esta solicitud. Escriba “1” al lado del nombre de la
escuela o programa que representa su primera opcion, "2" al lado de su segunda opcién, "3" al lado de su tercera opcién y asi sucesivamente.

m Después de finalizar la clasificacion, uno de sus padres o tutores debe firmar y fechar la linea “Nombre y firma de uno de los padres o tutores”en la
Seccion 4.

m A cualquier estudiante que no reciba un ofrecimiento para estudiar en una de las escuelas clasificadas en su solicitud de ingreso a la escuela
intermedia se le asignara un cupo ya sea en: (1) el distrito en donde el estudiante asiste a una escuela intermedia publica; o (2) el distrito cuya zona
geogréfica coincide con el domicilio del estudiante para asistir a la escuela intermedia.

m:;:gﬁge Distrito %?g;%g,ﬂgl Nombre de la escuela/Nombre del programa h
= 13 13K266C PARK PLACE COMMUNITY (M.S.266)
13 13K282C PS. 282 PARK SLOPE
2 13 13K301C SATELLITE EAST MIDDLE SCHOOL
\_ 1 13 13K313C SATELLITE WEST MIDDLE SCHOOL )
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[ OPCIONES DE ESCUELAS INTERMEDIAS continuacién

Orden de

prioridad §

Distrito |  €odigo del

programa

Nombre de la escuela/Nombre del programa

[0 SE NECESITAN FIRMAS Las solicitudes que no estén firmadas se consideraran incompletas y no seran procesadas.

Nombre y apellido del padre/madre/tutor (en letra de imprenta)

Firma del padre, madre o tutor

Fecha

Middle School Liaison Name (print)

Phone Number

For School Use Only Middle School Liaison - review all information on this application and make any changes as needed in ATS and/or SEMS. Please note that a copy of this application must
be retained for six years including the year of application per Chancellor’s Regulation A-820 and NYSED Records Retention and Disposition Schedule ED-1.

Middle School Liaison Signature

Date

T&l 23825 (Spanish)
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