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Independent School District

Programa Dual de Dos Senderos
KINDERGARTEN

Forma de Peticion / Afio Escolar 2011-2012

Fecha de entrega:

Hora de entrega:

Quisiera que consideraran a mi nifio para el Programa Dual de Dos Senderos

e Nombre del nifo:

e Nombre del padre/tutor:

e Domicilio:

e Correo electroénico:

e NuUmero de teléfono:

e Escuela que asistié anteriormente:

e ¢Esta usted solicitando un traslado?  Si [ ] No [ ]
Participacion en el Programa Dual de Dos Senderos requiere el siguiente
cometido:

> Participacion a largo plazo (por lo menos desde Kinder hasta 5° grado)
» Asistir a la escuela con regularidad y puntual
» Colaboracion entre escuela y padres de familia
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