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HOLY GHOST SCHOOL

Escuela Catélica Holy Ghost

Documentos requeridos: - Tarjeta de vacunas - Carta de recomendacion de la escuela
- Certifcado de nacimiento - Certifcados sacramentales (si aplica) - Orden de la custodia completa
- Tarjeta de seguro social - Califcaciones del afio/periodo anterior (si aplica)
Grado al que entra: Fecha: || Hombre | Mujer
Nombre del estudiante: Fecha de nacimiento:
Apellido Nombre Inicial
Seguro social: - - Religion: Parroquia donde se registré la familia:
Sacramentos que ha recibido: | |Bautismo | |Confesion | | Primera comunion (Entregar copia de los certifcados)
Raze/Etnicidad: | | Caucasico | |Hispano [ | Afroamericano || Asigtico | | Otro:
Nombre de la madre: Casa: __( )
Apellido Nombre Cel: __
Lugar de empleo: Trabajo: _ ( )
Lenguaje: Ex-Alumno: | |si | |no Graduado en: E-mail:
Nombre del padre: Casa: __( )
Apellido Nombre Cel: __
Lugar de empleo: Trabajo: _ ( )
Lenguaje: Ex-Alumno: | |si | |no Graduado en: E-mail:
Nombre del guardian o tutor: Casa: _ ( )
Apellido Nombre Cel: __
Lugar de empleo: Trabajo: _ ( )
Lenguaje: Ex-Alumno: | |si | |no Graduado en: E-mail:
Custodia legal: |:| Madre / Padre D Madre (sola) |:| Padre (solo) |:| Madre/Padrastro D Padre/Madrastra |:| Guardian

Favor de entregar copia COMPLETA de la orden o decreto de corte, de la custodia legal del estudiante ‘

Direccion principal del nifio(a): || Direccion de la familia || Madre/Guardian || Padre/Guardian
Por favor enviar la correspondencia de la escuela a esta direccion: | si [ | no
Calle Apt#
Ciudad Estado Cadigo postal
Direccién secundaria (si aplica): D Madre/Guardian D Padre/Guardian
Por favor enviar la correspondencia de la escuela a esta direccion: || si ] no
Calle Apt#
Ciudad Estado Cadigo postal

Favor de enlistar hermanos y hermanas del estudiante:

Apellido Nombre Edad Escuela Grado
Apellido Nombre Edad Escuela Grado
Apellido Nombre Edad Escuela Grado
Apellido Nombre Edad Escuela Grado

Nombre del Padre/Guardian: Firma: Fecha:
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