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% Solicitud de admisién 2016-2017 &
2229 W, Greenfield Ave. 1204 S. 8th Street
Lutheran School Lutheran School

U f Recinto Oeste (Grados 3-8) Recinto Este (Grados K4-2)
/L Milwaukee, WI 53204 (414) 383-2055
Favor de escribir con letra de molde:
Nombre del padre/tutor #1

Nombre Segundo nombre Apellido

Direccion
(Direccién de la casa del estudiante)

Ciudad Estado Cddigo postal

Tel. de casa Tel. celular Tel. del trabajo

Email {Puedo ser contactado/a por mensaje de texto?: Si No
;Puedo ser contactado por email?; Si No

Nombre del padre/tutor #2

Nombre Segundo nombre Apellido

Direccion
{Escriba MISMA si la direccion es la misma que la de padre/guardiin #1)

Cindad Estado Cédigo postal

Tel. de casa Tel. celular Tel. del trabajo

Email ¢(Puedo ser contactado/a por mensaje detexto?: Si_ No
(Puedo ser contactado por email?: S  No

Contacto de emergencia; Relacién con el estudiante(s):

Tel. de casa Tel. celular Tel. del trabajo

** He recibido la Revelacion de informacién que se proporciona a todos los padres/tutores que
aplican para matricularse en el afie escolar 2016-2017 en la Escuela Luterana Cristo-San Pedro de
conformidad con la Ley 28 de Wisconsin.

Firma del padre/tutor Fecha



Nombre del estudiante #1

Nombre Segundo nombre Apellido
Fecha de nacimiento Género: Hombre mujer
Emia: Hispano/latino S No
Raza federal (Puede seleccionar una o més): Indigena estadounidense o natural de Alaska  asidtico
natural de Hawdi u otras islas del Pacifico _ negro o afroamericano blanco

Grado en el 2016-2017: K4 K5 1 2 3 4 5 6 7 8

Escuela a la que asistio en el 15/16; Cristo-San Pedro o

¢ Ha sido bautizado el estudiante?: Si No Iglesia a la que asiste y ubicacion:

¢Ha recibido alguna vez su hijo cualquiera de lo siguiente? (Maque tode lo que corresponda):

Pruebas evaluativas: 1EP Servicios de Title Servicios de Educacion Especial

Motivos de la evaluacion
Marque todo lo gue corresponda:
El estudiante vive con; la madre el padre con Jos dos otro

{Favor de especificar)

Si el estudiante vive solamente con uno de los padres, mencione el nombre del otro padre/madre:

¢ Tiene el otro de los padres: custodia compartida derechos de visita ninguno 7 Explique si acaso es

necesario:

Nombre del estudiante #2

Nombre Segundo nombre Apellido
Fecha de nacimiento Género: Hombre mujer
Emia: Hispano/latino 8f ~ No
Raza federal (Puede scleccionar una o mas): Indigena estadounidense o natural de Alaska  asidtico
natural de Hawai u otras islas del Pacifico ~ negro o afroamericano  blanco

Grado en el 2016-2017: K4 K5 1 2 3 4 5 6 7 8

Escuela a la que asisti6 en el 15/16: Cristo-San Pedro o




;Ha sido bautizado el estudiante?: Si No Iglesia a la que asiste y ubicacion:

+Ha recibido alguna vez su hijo cualquiera de lo siguiente? (Maque todo lo que corresponda):

Pruebas evaluativas: IEP Servicies de Title Servicios de Educacion Especial

Motivos de la evaloacion
Marque todo le que corresponda:
El estudiante vive con: la madre el padre con los dos otro

(Favor de especificar)

Si el estudiante vive solamente con uno de los padres, mencione el nombre del otro padre/madre:

¢ Tiene el ofro de los padres: custodia compartida derechos de visita ninguno ? Explique si acaso es

necesario:

Nombre del estudiante #3

Nombre Segundo nombre Apellido
Fecha de nacimiento Género: Hombre mujer
Etnia: Hispano/latino S{ ~ No
Raza federal (Puede seleccionar una o més): Indigena estadounidense o natural de Alaska __ asiatico
natural de Hawiéi u otras islas del Pacifico _ negro o afroamericano blanco

Grado en el 2016-2017: K4 K5 1 2 3 4 5 6 7 B8

Escuela a la que asisti6 en el 15/16: Cristo-San Pedro o

,Ha sido bautizado el estudiante?: 51 No Iglesia a la que asiste v ubicacion:

cHa recibido alguna vez su hijo cualquiera de lo siguiente? (Maque todo Io que corresponda):

Pruebas evaluativas: IEP Servicios de Title Servicios de Educacion Especial

Motivos de la evaluacién
Marque todo lo que corresponda:
El estudiante vive con: la madre el padre con los dos otro

(Favor de especificar)

Si el estudiante vive solamente con uno de los padres, mencione el nombre del otro padre/madre:




JTiene el ofro de los padres: custodia compartida derechos de visita ninguno ? Explique si acaso es

necesario;

Todos los otros hijos menores en la familia (no mencionados anteriormente}:

Nombre Edad | Grado Escuela Bautizado
S No
Si__No
Si__No__
Si__No__

Nombre del estudiante #4

Nombre Segundo nombre Apellido
Fecha de nacimiento Género: Hombre mujer
Etnia: Hispano/latino Si ~ No
Raza federal (Puede seleccionar una o mas): Indigena estadounidense o natural de Alaska  asidtico
natural de Hawai u otras islas del Pacifico  negro o afroamericano blanco

Grado enel 2016-2617: K4 K5 1 2 3 4 5 6 7 8§

Escuela a la que asisti6 en el 15/16: Cristo-San Pedro o

(Ha sido bautizado el estudiante?: Si No Iglesia a la que asiste y ubicacion:

+Ha recibido alguna vez su hijo cualguiera de lo siguiente? (Maque todo lo que corresponda):

Pruebas evaluativas; IEP Servicios de Title Servicios de Educacion Especial

Motivos de la evaluacion
Marque todo lo que corresponda:
El estudiante vive con: la madre el padre con los dos otro

(Favor de especificar)

Si el estudiante vive solamente con uno de los padres, mencione el nombre del otro padre/madre:

¢ Tiene el otro de los padres: custodia compartida derechos de visita ninguno ? Explique si acaso es

necesario;




