
 
Charter School for Applied Technologies 

Student Application for the 2024-2025 School Year 

  Office Use Only 
   KT_____       
   S_______      
   CoE_____ 
   SE______ 
   ENL_____ 
 

 
 

. التقديم لسي إس أيه تي  عندلكل طالب إستمارة على حده . برجاء الكتابة بخط واضح  

 إسم الطالب:  لقب الطالب: 

 الجنس (إختیاري):
 ذكر                 أنثى                            

 

                            تاريخ المیلاد:
 

الولاية:                     الرقم الكودي             المدينة:              العنوان:  شقة:                                                    

 الصف المراد الإلتحاق به (المرحلة التعلیمیة التي سوف يلتحق بھا الطالب في العام الدراسي(2024- 2025) ضع دائرة حول مرحلة دراسیة واحدة فقط:
                     

K         1          2          3          4          5          6          7          8          9          10          11          12 
 

لا          نعم                  ھل سبق للطالب الإلتحاق بـ سي إس إيه تي من قبل؟  
 
 

: فقط ، لكل "نعم" أدناه "القرعة" سیتم إعطاء الأفضلیة (مع الوثائق المطلوبة) ، في الیانصیب   
 

لا              نعم      حالیا؟ً            شقیق أو أكثر يحضرونھل ھناك       
 

                يرعاھم نفس ولي الأمر. "الأشقاء" ھم الطلاب الذين والمرحلة التعلیمیة الحالیة. (الأسماء) الكامل  الإسمإذا كانت الإجابة بنعم، يرجى إدراج  

__________________________________________________________________________________ 
 

لا      ) نعم                   إثبات الإقامة)مطلوب    واندا؟ انت -ھل تقیم في منطقة مدرسة كینمور                                      
 

لا    سي إس إيه تي؟              يعمل فيولي الأمر الطالب  أحد الوالدين/  ھل                                        نعم               
 

_____________________________ الذي لعمل به:    قسمالإذا كانت الإجابة بنعم، قم بإدراج اسم الموظف و  
 

ة (صعوبة في التخاطب، بي تي، أوه تي، إلخ)؟و/ أو تلقي أي خدمات تعلیمیة خاصة ( آي إيه بي)  ھل لدى المتقدم خطة تعلیم فردي   

   لا           معلومات الطالب)مع  الأي إيه بي  يرجى تقديم الصفحة الأولى من نعم (                            
؟لغة جديدة (إي إن إل)الإنجلیزية كاللغة تعلم  خدمة  يحصل علىالطالب المتقدم ھل                

                          نعم ( برجاء تعريف لغة التخاطب في بالمنزل __________________)         لا       
 
 

        :  الذي يقیم معه الطالب ولي الأمرتعلق المعلومات التالیة بالوالد/ت
 

:علاقته بالطالب : الوالد/ ولي الأمرإسم   مر: لقب الوالد/ ولي الأ    

: أو العمل)  لخیلوي(المنزل أو ا  الثانويرقم الھاتف    

  
(            ) 

:أو العمل)  لخیلويرقم الھاتف الأساسي (المنزل أو ا   

 
(              ) 

     
: تاريخ الیوم البريد الإلكتروني للوالد/ ولي الأمر: : الوالد/ولي الأمرتوقیع      

 
 

أقرّ بأن لديّ سلطة قانونیة للتقدم بطلب إلى مدرسة تشارتر للتكنولوجیات التطبیقیة نیابة عن ھذا الطالب. كما أقر بأن أي التفويض: 
.معلومات خاطئة مقدمة في ھذا التطبیق ستؤدي إلى أن يصبح ھذا التطبیق لاغیاً وباطلاً   

 
ضد أي طالب أو تحد من قبوله على أي أساس غیر قانوني، بما في ذلك أساس الأصل العرقي أو   مدرسة تشارترلا تمیز بیان عدم التمییز: 

سب.  لا  ين أو النالأصل القومي أو الجنس أو الإعاقة أو القدرة الفكرية أو مقايیس الإنجاز أو الكفاءة أو القدرة الرياضیة أو العرق أو العقیدة أو الد
  مقال أو الحضور في جلسة إعلامیة، وما إلى كتابة يجوز للمدرسة أن تطلب أي إجراء من قبل طالب أو عائلة (مثل اختبار القبول أو المقابلة أو

. ) لكي يتمكن مقدم الطلب من تلقي أو تقديم طلب للقبول في تلك المدرسةذلك  
 

. 2011وزارة التعلیم في ولاية نیويورك في تشرين الثاني/نوفمبر  ھذا الطلب مطابق للمعايیر التي وضعتھا   
 

--------  CSAT 2024-2025 Enrollment Application  -------- 



 
Charter School for Applied Technologies 
Student Application for the 2024-2025 School Year 

Open Enrollment ends April 1, 2024 
 

 منفصل لكل طالب یتقدم للقبول. واحد فقط یجب إكمال طلب  •
 . 2025-2024للتقدم للعام الدراسي   2024دیسمبر  1خمس سنوات في أو قبل یجب أن یكون عمر المتقدمین لریاض الأطفال  •
 . 2024أبریل  1مكتب التسجیل بحلول  منالتسجیل، یجب استلام الطلبات  في یانصیب حتى یتم الانضمام •
بترتیب تاریخ ووقت   سیتم وضع أسماء ھؤلاء المتقدمینو  ، لن یتم قبولھا.الطلبات المستلمة بعد انتھاء التسجیل المفتوح في الیانصیب  •

 ب. استلام طلباتھم في نھایة قائمة الانتظار التي تم إنشاؤھا بواسطة الیانصی 
 بأكملھ فقط.  2025-2024للعام الدراسي مفعلة ستكون قائمة الانتظار التي تم إنشاؤھا  •
، فإن المتقدمین من تلك المنطقة  تاناواندا یونیون فري سكول دستركت مدینة كینمور في داخل منطقة مدارس  سي إس أیھ تينظرًا لوجود  •

: عقد الإیجار ، أو  على الإقامة   التي تقبل كدلیلالأدلة یحصلون على الأفضلیة في الیانصیب. مطلوب إثبات الإقامة في وقت تقدیم الطلب. 
الخدمة")، أو بیان تأمین مالك المنزل  بیان الرھن العقاري، أو فاتورة ضریبة الممتلكات، أو فاتورة المرافق (صفحة كاملة توضح "عنوان 

 أو المستأجر. 
على الأفضلیة في الیانصیب. الأشقاء ھم طلاب یشتركون في وصي قانوني. یجب   بـ سي إس أیھ تي طلاب المسجلین حالیاًالیحصل أشقاء  •

 الطلب.  في  سي إس أیھ تيلطالب (الطلاب) المسجلین حالیاً في  ل المرحلة التعلیمیةإدراج الاسم الكامل و
یجب الإشارة إلى اسم  ویحصلون أیضًا على الأفضلیة في الیانصیب.  سي إس أیھ تي  المتقدمون الذین لدیھم والد / وصي قانوني یعمل في •

 الطلب.  في سي إس أیھ تي الوالد / الوصي القانوني ومعلومات التوظیف 
، والعلاج المھني،  محادثةعلیمیة خاصة (مدرس استشاري، وال) / خدمات ت آي إیھ بيیحصل الطلاب الذین لدیھم خطة تعلیمیة فردیة ( •

 . آي أیھ بي على   في الیانصیب مع تقدیم دلیل  أفضلیةوالعلاج الطبیعي، وما إلى ذلك) على 
طلب  إلى تحدید لغتھم الأم في ال إي إن إل یحتاج طلاب و. أفضلیة (اللغة الإنجلیزیة كلغة جدیدة) على نقطتین إي إن إل یحصل طلاب  •

 .المقدم
 لا توجد تفضیلات تسجیل بعد انتھاء فترة التسجیل المفتوح. و" فقط على الطلبات المستلمة خلال فترة التسجیل المفتوح.  فضلیات تنطبق "الا  •
یارھم للتسجیل أو وضعھم في قائمة الانتظار  یتم إخطار جمیع المتقدمین المدرجین في الیانصیب بالبرید في الأیام التالیة للیانصیب إذا تم اخت  •

 في قائمة الانتظار). مدرجة مھم ارقأ(و
  یتم إخطار القبول في المستقبل (القبول بعد النتائج الأولیة للیانصیب) عن طریق الاتصال الھاتفي و / أو البرید الإلكتروني فقط (بدون •

أي تغییرات تطرأ على  ب  4120تحویلة رقم  )716( 7400- 871 الرقم ھذا من الضروري إبلاغ مكتب التسجیل على وخطابات). 
 بھاتفك / بریدك الإلكتروني.  التواصل معكم سواءمعلومات 

 : التالیة  یرجى ملاحظة عنوان المباني الثلاث            
o من  : الصفوفالمدرسة الابتدائیةK - 5  : 2303 14207  بافلو ، نیویورك،  كنمور أفنیو 
o  14214شارع شوشون ، بوفالو ، نیویورك   24: 8 - 6: الصفوف من المتوسطة المدرسة 
o 14207شارع كینمور ، بوفالو ، نیویورك 2245:  12-9: الصفوف المدرسة الثانویة 

 
 

 
 
 
 
 
 

 
 للحصول على معلومات إضافیة، أو الاتصال:  www.csat-k12.orgیرجى زیارة موقعنا على   

 CSATمركز دعم الأسرة 
 شارع فولكن 317
 14207نیویورك بوفالو ، 

(716) 871-7400 

 قم بإرسال الطلبات المكتملة بإحدى الطرق التالیة: 
مساءً من الاثنین   3:30صباحًا إلى  7:00. ساعات العمل من 14207  نیویوركبافلو ،شارع فولكن   317إلى مكتب التسجیل في  بالید  · التسلیم

 إلى الجمعة. 
 ، إلخ.  USPS  ،UPS ،FedExعبر  Enrollment Office 317 Vulcan St ،Buffalo ،NY 14207 إلى البرید ب  ·

 . enrollment@csat-k12.orgإلى  لكتروني الإ برید بال· 
 ). 716(  3037216إلى  بالفاكس · 

 لن یتم تسلیم إیصال التحقق من تقدیم الطلب إلا للطلبات المقدمة شخصیاً؛ لن یتم إرسال الإیصالات بالبرید.
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