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Nombre del Estudiante Nombre del Padre/Tutor

Grado

Direccion Numero de Teléfono de Casa

Escuela

Ciudad, Codigo Postal

Numero de Teléfono del Trabajo de los Padres

Docente (Grades TK-6 only)

Después de revisar el paquete de primer dia, el padre/tutor legal debe repasar cada seccion, firmar la ltima seccion y devolver este formulario a la oficina de la escuela.

1. ACUERDO DEL USO DE LA TECNOLOGIA QUE SE LLEVA A CASA
He leido y entiendo las reglas establecidas en el Acuerdo. Ademas, entiendo
que el incumplimiento de este acuerdo puede resultar en la pérdida del
privilegio de utilizar el dispositivo moévil. Mi hijo(a) seguira las reglas
descritas anteriormente y cualquier regla o politica escolar que aplique al uso
de la tecnologia. Doy permiso para que mi hijo(a) saque un dispositivo
electrénico.

2. ACUERDO DEL USO DE TECNOLOGIA

He leido el Acuerdo del Uso Aceptable de Tecnologia y lo he discutido con
mi hijo(a). Al firmar este formulario, doy permiso para que mi hijo(a) acceda
a los recursos de la red, incluye Internet y Google Apps para la educacion en
la escuela.

3. AUTORIZACION PARA EXHIBIR EL TRABAJO/FOTOGRAFIA/VIDEO ELECTRONICO

DEL ALUMNO
Por la presente autorizo y eximo al Distrito Escolar de La Mesa-Spring

Valley de cualquier responsabilidad que resulte o esté relacionada con el uso
de dichas fotografias/videos/trabajo de los alumnos. Entiendo que todas las
fotografias/grabaciones de video estaran relacionadas con los programas,
actividades y otras funciones escolares del salon de clases y/o la escuela.

. Autorizacion para utilizar fotos/videos/trabajo del alumno para
O SI transmisiones escolares, presentaciones, sitios web patrocinados por la
O n~o

5. INFORMACION DEL DIRECTORIO ESTUDIANTIL

No deseo que se divulgue ninguna informacion del directorio a ninguna persona u
organizacion.

No deseo divulgar el nombre, la direccion y el nimero de teléfono de los nombres
de los alumnos susodichos a las agencias que marqué a continuacion.

[ Asociacion de Padres y Docentes o PTA (si corresponde)

[ Departamento de Salud

[0 Funcionarios Electos

[ Proveedores externos de herramientas educativas en linea (se
utilizan en el salon de clase inicamente con fines educativos).

[ Fuerzas Armadas de Estados Unidos

Soy un joven sin hogar y no acompafiado mayor de 14 afios, o soy padre de un
joven sin hogar y no acompaiiado y autorizo la divulgacion de la informacion de
mi directorio de acuerdo con la ley y la politica del Distrito Escolar de La Mesa-
Spring Valley.

O El alumno puede ser entrevistado, fotografiado o filmado por miembros de los

medios de comunicacion.

O El alumno NO puede ser entrevistado, fotografiado o filmado por miembros de
los medios de comunicacion.

escuela y sitios de redes sociales, exhibicion publica (sin el nombre del
alumno) o para distribuir a los compafieros de clase.
4. ACUSE DE RECIBO Y REVISION DE LA NOTIFICACION ANUAL
2021-22
De conformidad con el Articulo 48982 del Codigo de Educacion, el padre/tutor
legal debera firmar este aviso y devolverlo a la escuela. La firma en el aviso es
un reconocimiento por parte del padre o tutor legal de que se le ha informado

de sus derechos, pero no necesariamente indica que se ha otorgado o negado el
consentimiento para participar en cualquier programa o actividad en particular.

6. FIRMAS

Al llenar y firmar este formulario a continuacion, reconozco haber recibido los
formularios del paquete del primer dia y doy o deniego el permiso como se indica
en los niimeros 1-5.

Firma del alumno Fecha de firma

Firma del Padre / Tutor Fecha de firma

* Update your release preferences at any time by contacting your school office
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