
2012-2013
Solicitud de Admisión

La  Solicitud de Admisión  debe ser  entregada  a  la  Oficina  Administrativa  de Creekside no mas tarde de las 
3:00pm, jueves, 29  de marzo del  2012. Admisión  es limitada  al  espacio disponible en el grado solicitado.  Si  hay 
mas solicitantes que espacios disponibles, estudiantes serán  elegidos a  través de una  lotería  publica  al azar  el 
viernes, 30 de marzo del 2012. Yo entiendo que tendré que participar  en  una  entrevista  de matricula, 
completar, firmar, y  entregar  todos los documentos requeridos,  y  desarrollar  un Plan  de Participación  Familiar 
que incluye un  acuerdo de cumplir  las reglas académicas y  de comportamiento de la  escuela  como condición  de 
matricula. 

Nombre de estudiante:____________________________________________________________________
   (Apellido)    (Nombre)    

Nombre de padre/guardián: ________________________________________________________________

Fecha de nacimiento:  ________________  Grado (2012-2013):  ________         

Dirección postal: _______________________________________________________________________
    (calle)    (Ciudad)   (Estado) (código postal) 

Numero telefónico:  ____________________        correo electrónico: _________________________________

Condado de residencia:   Condado de Placer   Condado de Nevada   Condado El Dorado 

Esta o ha sido matriculado el estudiante en clases de educación especial?  si   no 

          Si si, favor de anotar el programa:        RSP       SDC       SED      Speech/Language

Esta el estudiante en un 504 Disability Accommodation Plan?  si   no

Ha sido el estudiante expulsado de la escuela?   si   no

Esta el estudiante o ha estado matriculado en un programa del desarrollo de Ingles (ELD)?   si    no

Ha sido el estudiante aprendiz de Ingles por menos de 12 meses?   si   no

Es el estudiante identificado como GATE?   si   no

El estudiante es de Titulo 1?   si            no

____________________    ____________________________________________
Fecha       Firma del Padre
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