F' Framingham

PUBLIC SCHOOLS

DEPARTMENT OF STUDENT REGISTRATION
19 Flagg Drive Door # 33
Framingham MA 01702

DECLARACION DEL ADULTO RESPONSABLE

Mi nombre es . Aqui declaro que el siguiente estudiante

, entrado a grado, esta viviendo conmigo en la siguiente

(nombre del estudiante)

direccioén: en Framingham.
(direccion)

Yo no soy ni el padre/madre o tengo la custodia legal del nifio(a). Soy el/la
del nino(a). (relacion o parentesco)

La razon por la cual no he podido obtener la autorizacion de los padres o custodia legal es:

Yo seré la persona responsable de tomar todas las decisiones pertinentes a la educacion del nifio(a) mientras
él/ella esté asistiendo a las Escuelas Publicas de Framingham. Juro, ante pena de perjurio, que la informacion
dada aqui es verdadera. Entiendo que las Escuelas Publicas de Framingham tienen el derecho de verificar
esta informacion, en cualquier momento, mediante el oficial de asistencia a la escuela.

(Firma del adulto responsable)

Jurd ante mi este dia de , 20

(Firma del Notario Pablica)




