
SOLICITUD DE LA ESCUELA CHARTER DE BETHEL HILL 

 
Marque todos los elementos que se aplican: 

_____ Nuevo Inscripto (1o – 5o) _____ Grado K (Distrito BH) _____ Grado K (Fuera del 

Distrito BH) _____ Hermano del Estudiante Actual _____ Hijo del Miembro de la Facultad ____ 

Inscripto Legado 

Nombres de cualquier otro miembro de la familia no inscrito, que viva en su hogar para quien se 

ha enviado una solicitud: ___________ 
  

Información Personal del Estudiante: Escuela/Día que actualmente asiste:  

Nombre del estudiante: Apellido nombre medio llamado 

  

Edad: DOB: Nivel de grado actual: 

Dirección postal: Ciudad: Zip: 

911 Dirección: Teléfono: 

  

Información de los padres/tutores: Vive con:  

Nombre de la Madre/Guardián: 

  

Teléfono del hogar: teléfono celular: Teléfono de trabajo: 

Dirección postal: Ciudad: Zip: 

Dirección de correo electrónico: (imprima claramente): 

Nombre del Padre/Guardián: 

  

Teléfono del hogar: teléfono celular: Teléfono de trabajo: 

Dirección postal: Ciudad: Zip: 

Dirección de correo electrónico: (imprima claramente): 

  

Para estudiantes no prioritarios: información de contacto para el día de la lotería. 

Nombre: Número de teléfono: 

                        

________________________________                                     _________________________     

Fecha de firma del padre o tutor 
  
  

Por favor complete el formulario completo y regrese a Bethel Hill Charter School con un 

comprobante de domicilio nc. 
"Esta institución es un proveedor y empleador de igualdad de oportunidades. La discriminación está prohibida por la Ley Federal. Para 

presentar una queja de discriminación escriba USDA, Subsecretario de Derechos Civiles, 1400 Independence Avenue, S.W., Stop 9410, 

Washington, DC 20250-9410. O llame gratis al (866)632-9992 (inglés) o (800) 877-8339 (TDD) o (866) 377-8642 (retransmisión federal 

inglesa) o (800) 845-6136 (relé federal español)." 


