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Distrito Escolar del Condado de Okeechobee 

Formato de Matricula Estudiantil 


I 

I. Descripcion del Estudiante: 

Nombre del Estudiante: ApeJlido 

Direcci6n de la Casa : 

*# ID Local 

Anexo Primer 

Ciudad,C6digo Postal , 

Grado: 

& Condado 

Descripci6n del Barrio: ej: Taylor Creek/Okeechobee Estates Prueba Fisica de Residencia: 

Segundo 

Direcci6n Postal: 

Genem 
OF tJM 

Pecha Nacimiento 
.~/ ! 

TelHono de la Casa 

Ciduad, C6digo Postal & Condado 

Seguro Social (Opdonal) 
RazalEtnia: uNegro No-Hispano ClHispano DlndiolNativo de Alaska 
OBlanco No-Hi spano oMultiracial OAsiaticoiDe las Islas del Pacifico 

Marque uno:: 

Lugar de Nacimiento Ciudad 

Custodia de los PadreslTutores 
o Ambos D Padre 0 Madre 

Nombre del Padre !Tutor C6digo PIG 

Direccion de la Casa (Si es Diferente) 

Nombre de la Madre/Tutor PIG -

Direction de la Casa (Si es Diferente) 

E! estudiante pertenece a una familia de militares 
1000.36, F.S. 

U Si CJ No 

Estado Pals 

Estudiante vive con 
o Madre 0 

Telefono de la Casa 

Telefono del Trabajo 

Celular 

Teletono de la Casa 

Telefono del Trabajo 
--"""-------

Celu!ar 

Etnia 
E 1 e~""."all l',; Hispano/ Origen Latino 

CJ No 

Marque todo 10 que aplica a usted: Raza: a Indio Americano 0 Nativo de Alaska Q Asiatico 

Q Native Hawaitan or Other Pacific Islander o White 

H. Informacion sobre Programas Previos: 

U Negro 0 Africano Americano 

A. l,Participa su hijo!a en el program a (s) de educaci6n excepcional? 

Por favor especifique que programa (5): _...... 

WSi u No 

-----  ..¥-_.. 

B. Indique si alguna de las siguientes situaciones apJica a su hijo/a: QSi ONo Si dJjo 51, por favor marque la casilla apropi
ada 

CJ Expulsion I:lAcusado de un crimen UHa estado en una corte juvenil ClSuspendidc 

, 



---

-
IIl.Informacion sabre Escuelas Anteriores: 
Nombre de la ultima Escuela a la que asisti6 # Fecha en que Asisti6 

Direcci6n de la Escuela (81 no es en eJ Condado de Okeechobee) Ciudad (' oml ~rl() Estado C6digo Postal Pals 

Nombre de la ultimafF!1Quela Asistida en Florida Condado Fecha en que Asisti6 

. 
Nombre de la ultima escuela que asisti6 en el Condado de Okeechobee Fecha en que Asisti6 

IV. Autorizaci6n para Obtener Informacion Directa del Estudlante 

Cl Doy mi autorizaci6n para que den infonnacion directa de mi htjo/a a los medios f peri6dicos par reconocimientos 

0 Day mi autorizaci6n para dar informaci6n directa sabre mi y fotos, a los fotografos del anuario escolar. 

0 Doy permisa para que Ie den el nombre, direcci6ny telefono a los reciutarodes militares (Solamente de los Estudiantes de 
1a Escuela Secundaria) 

Day te que toda la informacion que se menciona en la parte es correcta y vel'dadera, 

~~.-----------------Nombre de los Padres/Tutores (Letra de hnprenta ) Firma 

Solamente para Uso Ofida! 

( Ptueba de Residencia Condado C6dig6 de Residencia 

'Excepci6n del Distrito (Si se C6diogo Asignado ___ 

Vacunas hamen FIsico (5i se requiere) ___ Partida de Nacimierito de Verificacion 

Documentaci6n Legal (Documentos de 

Verification de # Seguro Social se Transporte: Cl Caminando o Auto o Bus 
Mbt. 


