Nombre del alumno: Masculino Femenino

Apellidos Primer Nombre S
Fecha de nacimiento __ /|

Direccién principal: Direccién postal / Apdo. de correos
Ndmero de teléfono: Movil:
Nombre de soltera de la madre: Estado civil actual
Padre / Tutor 1 -
Empresa: Teléfono del trabajo:
Padre / Tutor 2 -
Empresa: Teléfono del trabajo:
Grado Grados 9 -12: ¢En qué afio accedid el alumno por primera vez al 9° grado?

¢ El alumno ha estudiado en el Distrito Escolar de la Ciudad de Hudson?
En caso afirmativo, ¢cuando?

Si contesta afirmativamente a alguna de las siquientes preguntas debe proporcionar
documentos legales relacionados. Todos los documentos se quardaran en el expediente
del alumno.

¢ Esta el alumno en cuidado tutelar? Si No
Adjunte una copia de la orden de colocacion.

Si los padres estan divorciados o separados, ¢ existe un documento de asignacion de la custodia por parte
de un tribunal? Si No
Adjunte una copia de la orden de custodia.

¢ Quién posee la custodia legal?

Si la custodia es compartida, ¢ quién posee la custodia residencial?

Relacién con el nifio Relacién con el nifio

¢ Vivird el alumno con el Padre / Tutor? Si No
Cuando el padre renuncia a la custodia de un alumno en favor de otra persona y no existe una orden
de un tribunal que establezca un cambio en la tutela, este distrito exige una declaracion jurada de
los padres en la que permitan la transferencia de la custodia y control al tutor del nifio. Ademas
también se exige una declaracion jurada de custodia como prueba de que los adultos con los que
vive el alumno le proporcionan cuidado y supervision al mismo.
En la oficina de registro existen copias de declaraciones juradas de Cuidado, Custodia y Control.

¢ Existen érdenes de impedimento o de proteccidn registradas, contra alguna persona o personas?
Si No
En caso afirmativo, se ruega proporcionar el/los nombre/s de la/s persona/s y adjuntar documentos legales que
indiquen dichos impedimentos

Firma: Relacién con el nifio: Fecha:

SPANISH



SPANISH



Ultima escuela a la que asistié el alumno:

Nombre Persona de contacto

Direccion Orientador

Teléfono: ¢ Tiene el alumno un IEP? Si No
Fax Contacto del CSE

Comunicado del Historial para el Distrito Escolar de la Ciudad de
Hudson

Nombre: Fecha de nacimiento Grado

El alumno anteriormente mencionado sera inscrito en el Distrito Escolar de la Ciudad de Hudson.
Se ruega enviar por fax u otro medio una transcripcion, incluyendo los grados anteriores, el
programa de estudios del curso actual e informes sanitarios para la escuela de grado apropiada.

Se entiende que dichos comunicados incluiran, Unicamente, la informacion pertinente y necesaria y que
dicha informacion sera tratada de manera confidencial y profesional.

Firma del Padre o Tutor: Fecha:

SPANISH



Historial sanitario
Deberéa ser completado por el padre

Nombre del nifio: Fecha de nacimiento: / /

Ha padecido en el pasado o padece su hijo alguna de las siguientes:

Alergias/Fiebre del heno _ Pérdida de audicién -
Anemia _ Problemas cardiacos _
Lesiones de tobillo _ Presion alta _
Artritis _ Esguinces _
Asma - Dolor de rodilla/lesiones -
Dolor de espalda/lesiones _ Desgarro de ligamentos -
Alergia a picaduras de abeja Tirones musculares _
Vejiga/Rifon _ Lesiones en el cuello _
Convulsiones _ Hemorragia nasal _
Diabetes - Fractura de nariz -
Problemas auditivos _ Un rifién -
Problemas oculares _ Un testiculo _
Desvanecimientos _ Fiebre reumética _
Fracturas/Dislocaciones _ Lesiones de bazo _
Dolores de cabeza - Ulcera estomacal -
Conmociones/heridas en la cabeza Pérdida de vision

1. ¢Alguna vez su hijo perdi6 el conocimiento o la memoria debido a algun golpe
en la cabeza?

¢Ha sufrido su hijo alguna enfermedad o lesion que haya requerido
hospitalizacién, rayos X u operacién?

¢ Se halla su hijo bajo tratamiento médico actualmente?

¢, Su hijo tom6 medicamentos durante el Gltimo afio?

¢, Se ha mareado su hijo alguna vez practicando ejercicios?

¢Algun familiar menor de 50 afios fallecié debido a una muerte subita?
¢, Su hijo tiene algun dispositivo ortopédico?

¢ Tiene su hijo fundas en los dientes?

¢ Su hijo utiliza lentes de contacto para practicar deporte?

lO ¢ Su hijo usa gafas para practicar deporte?

11. ¢Ha recibido su hijo alguna vacuna en los Ultimos tres afios?

n
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Si ha contestado afirmativamente a alguna de las preguntas anteriores, describa o explique
la situacion:

Firma del Padre o Tutor: Fecha:

SPANISH



Origen étnico — El Estado de Nueva York exige a los distritos escolares que incluyan en
una lista el origen étnico de todos los alumnos. Elija UNA de las etnias en las que cree
gue estaria incluido su hijo.

Indio americano o nativo de Alaska Asiético

Raza negra o afroamericano Hispano o latino

Nativo de Hawai / Otras islas del Pacifico Raza blanca (No de origen hispano)
Lugar de nacimiento del alumno: Ciudad: Estado: Pais:

Si ha nacido fuera de EE.UU. indique el pais de origen y fecha de entrada en EE.UU.

Asegurese de proporcionar el visado o pasaporte del alumno.

Pais de origen: Fecha de entrada: / /

El consejo de educacion estima crucial que los alumnos se comporten de forma apropiada en los autobuses
proporcionados por el distrito, tanto para garantizar su seguridad como la de los otros pasajeros. Se espera que todos
los alumnos mantengan una buena conducta en el trayecto desde y hacia la escuela. También es importante que quienes
estén esperando el autobls se comporten adecuadamente respetando los derechos y pertenencias de los demas. Se
recuerda a los padres que el transporte en autobus es un privilegio que se puede retirar debido a un mal comportamiento.
Aunque la ley exija a la escuela que proporcione transporte, no exime a los padres de su responsabilidad de supervisiéon
hasta el momento en que el nifio sube al autobUs por la mafiana y después de abandonarlo al finalizar el dia escolar. En
caso de que los alumnos participen en funciones aprobadas fuera del distrito, volveran a la escuela de la que salieron a
menos que se haya acordado de otra forma por escrito y lo haya aprobado el director del edificio. Después de regresar
del evento, los padres deberan recoger a sus hijos o realizar los arreglos pertinentes con anterioridad al evento.

Los alumnos deberan mostrar un comportamiento aceptable y preocupacioén por la seguridad siempre que vayan en
cualqguiera de los autobuses escolares, incluidos aquellos utilizados para excursiones autorizadas y eventos deportivos.
Los conductores informaran sobre los alumnos que muestren serios problemas disciplinarios y el administrador y el
departamento de transporte podran retirar los privilegios de transporte. La suspensién del servicio de transporte no
implica la expulsion del colegio. Los padres seran responsables de proporcionar transporte desde y hacia el colegio
durante la suspension. Siempre que un alumno sea suspendido del servicio de transporte, el Director debera notificar a
los padres y proporcionar una copia del informe.

Firma del Padre:

SPANISH



