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Student Transportation Form

LIBERTY CHARTER scHooL 2016-2017

***EAVOR DE IMPRIMIR Y COMPLETAR - (SOLO SI TRANSPORTACION ES NECESARIA)***

ES NECESARIO TRANSPORTACION DE AUTOBUS? (indica) YES NO

Apellido de estudiante: Primer nombre de estudiante

Nombre de Padre/Tutor Legal

Numero de Casa: Numero de Trabajo: Numero de Celular: Numero de Nifiera:
Direccion de correo electronico: Estudiante de intercambio: 'Y N
Domicilio (Debe de ser direccion de calle, no P.O. Box #): Direccion de Correo (Si es diferente al domicilio):

Calle de Cruze Mas Cercana:

Direccion de Levantar (Si es diferente al domicilio/nifiera): Direccion de Bajar (Si es diferente al domicilio/nifiera):
Calle de Cruze Mas Cercana: Calle de Cruze Mas Cercana:
GRADO(S):
SEXO: FECHA DE NACIAMIENTO: INFORMACION ADICIONAL:
M F
PERSON DE CONTACTO: NUMEROS DE EMERGENCIA: RELACION AL ESTUDIANTE:

FIRMA DE PADRE/TUTOR LEGAL

FECHA

SOLO PARA OFICINA:

BUS #: LOCALIDAD DE LEVANTAR : TIEMPO DE LEVANTAR:
BUS #: LOCALIDAD DE BAJAR: TIEMPO DE BAJAR:

PADRE NOTIFICADO POR: FECHA: CHOFER NOTIFICADO POR: FECHA:

COMPUTADORA ACTUALIZADA: FECHA: MAPA ACTUALIZADO (solo si aplica):

FECHA:
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