Forma de Participación en Deportes

Atención: Padres y Estudiantes:

Toda la información en esta forma debe estar completa para que su hijo pueda ser elegible para participar en deportes.  Cada estudiante debe tener algun tipo de seguro médico para poder participar.  Si no tiene seguro médico, pueden adquirir una Póliza de Participación para Deportistas en la Tienda de Estudiantes.  También se requiere que todos los estudiantes mantengan un promedio de puntuación de 2.0 sin estar reprobando ninguna máteria.  Por favor recuerde que si esta forma se entrega incompleta, el estudiante no tendrá la oportunidad de ponerse aprueba para participar en el equipo.

Nombre del Estudiante: ______________________________  Grado: _______________

Nombre de la Guardian:_____________________________  Teléfono:______________

Nombre del Patrón: _________________________________  Teléfono:_____________

Nombre del Papá:
_______________________________  Teléfono:______________

Nombre del Patrón: _________________________________  Teléfono:_____________

Autorizo a que se comuniquen con la siguiente persona en caso de que no se puedan comunicar con nosotros:

_____________________________
_____________________________
___________

Contacto de Emergencia



Parentesco


        Teléfono

Nombre del Médico:
_______________________________  Teléfono:______________

Nombre de Seguro Médico:
_____________________________


Con la presente yo verifico que el estudiante mencionado tiene mi permiso para participar en deportes escolares en la escuela Secundaria Lee.


También con la presente yo estoy de acuerdo en no hacer a la escuela Secundaria Lee responsable de cualquier gasto que pueda resultar en relación a un accidente corporal o muerte accidental debido a la participación en los deportes escolares.  Si el padre/guardian no se puede contactar en caso de una emergencia, el personal de la escuela buscará atención y cuidado médico para el estudiante mencionado arriba.


El código de Educación requiere que cualquiera que participe en deportes tenga por lo menos $1,500 de cobertura con su seguro médico.  Tenemos folletos sobre seguro médico por parte de Myers-Stevens disponibles en la Tienda de Estudiantes por si necesitan comprar cobertura médica.

_____________________________

_____________________________

Firma de Padre o Guardian


Fecha

