
Newburyport Affidavit of Residency Form – English & Portuguese 

NEWBURYPORT PUBLIC SCHOOLS 
Affidavit of Residency 

I/we, the parent(s) or legal guardian(s) of _____________________________________________________, is living at 
                            Print student’s full name 

 

 _______________________________________________________________________ and hereby certify as follows: 
                       Street Address                                       City                               State 

1. I/we wish to enroll the above-named student in the Newburyport Public Schools District. I/we 
understand that pursuant to Massachusetts General Laws (MGL 76:5) and Newburyport Public 
Schools District / School Committee Policy (JBCA – School Enrollment: Residency), students who do 
not actually reside in Newburyport may not attend the Newburyport Public Schools District. 

2. I/we acknowledge that I/we have read the Newburyport Public Schools registration and residency 
requirements and affirm that I/we are in compliance with its requirements. 

3. I/we further certify that I am/we are the parent(s) or legal guardian(s) of the above student with full 
authority to sign this affidavit and enroll the student in the Newburyport Public Schools District.  

4. I/we acknowledge that I am/we are required to notify the above student’s school, in writing, of any 
change in said student’s address within five (5) calendar days of such change of address. 

5. I/we understand that, absent of other information to the contrary, this affidavit will be relied upon 
by the Newburyport Public Schools District for the purpose of determining the above student’s 
eligibility to attend Newburyport Public Schools on the basis of residency. 

If said student is enrolled in the Newburyport Public Schools District based upon the information 
contained within this affidavit and the accompanying Verification of Residency documentation, and it 
is subsequently determined that the student does not actually reside in Newburyport, I/we 
understand that in addition to termination of the student’s enrollment and the imposition of other 
penalties permitted by law, the Newburyport Public Schools will reserve the right to recover 
restitution based upon the costs of educational services provided during the period of non-
residency. 

6. I/we understand that Newburyport Public Schools reserves the right to investigate a prospective or 
current student’s residency at any time. This investigation may include but is not limited to 
resubmission of documents and/or a home visit by a school or police official. 

7. I/we understand that if I am unable to supply the requested residency documents, I/we may be 
subject to alternative documentation, investigation via home visit, and potentially a meeting or 
meetings with the district or school administration. 

8. I/We understand that all applicants must reside in Newburyport as outlined in Massachusetts 
General Laws (MGL 76:5) which states: “Every person shall have a right to attend the public schools of 
the town where he actually resides, subject to the following section. No school committee is required to 
enroll a person who does not actually reside in the town unless said enrollment is authorized by law or 
by the school committee. Any person who violates or assists in the violation of this provision may be 
required to remit full restitution to the town of the improperly attended public schools …” 

Signed under the pains and penalties of perjury on this ______ day of _______________, 20_____. 
 
Parent/Guardian #1      Parent/Guardian #2 

__________________________________________________   __________________________________________________ 
Print Name       Print Name 
 
__________________________________________________   __________________________________________________ 
Signature       Signature 



Newburyport Affidavit of Residency Form – English & Portuguese 

ESCOLAS PÚBLICAS DE NEWBURYPORT 
Declaração de Residência 

Eu/nós, pai(s), mãe(s) ou responsável(is) legal(is) de _____________________________________________________, que está 
residindo em                                                                       Escrever em letra de forma nome do(a) estudante 
 

_________________________________________________________, pelo presente instrumento certifico(amos) o seguinte: 
Endereço/Rua                                 Cidade                          Estado 

1. Eu desejo/Nós desejamos matricular o(a) estudante acima identificado(a) no Distrito das Escolas Públicas de 
Newburyport. Eu compreendo/Nós compreendemos que, nos termos das Leis Gerais de Massachusetts (MGL 76:5) 
e da Política do Distrito das Escolas Públicas de Newburyport / do Comitê Escolar (JBCA – Matrícula Escolar: 
Residência), os estudantes que não residem efetivamente em Newburyport não podem frequentar o Distrito das 
Escolas Públicas de Newburyport. 

2. Eu reconheço/nós reconhecemos que li/lemos os requisitos de matrícula e residência das Escolas Públicas de 
Newburyport e afirmo/afirmamos que estou/estamos em conformidade com tais requisitos. 

3. Eu certifico/nós certificamos ainda que sou/somos o(s) pai(s), mãe(s) ou responsável(is) legal(is) do(a) estudante 
acima, com plena autoridade para assinar esta declaração e matricular o(a) estudante no Distrito das Escolas 
Públicas de Newburyport. 

4. Eu reconheço/nós reconhecemos que sou/somos obrigado(s) a notificar a escola do(a) estudante acima, por 
escrito, sobre qualquer alteração no endereço do referido estudante no prazo de cinco (5) dias corridos a contar 
de tal mudança de endereço. 

5. Eu compreendo/nós compreendemos que, na ausência de outras informações em contrário, esta declaração será 
utilizada pelo Distrito das Escolas Públicas de Newburyport com o objetivo de determinar a elegibilidade do(a) 
estudante acima para frequentar as Escolas Públicas de Newburyport com base na residência. 

Caso o(a) referido(a) estudante seja matriculado(a) no Distrito das Escolas Públicas de Newburyport com base nas 
informações contidas nesta declaração e na documentação de Comprovação de Residência que a acompanha, e 
caso posteriormente se determine que o(a) estudante não reside efetivamente em Newburyport, eu 
compreendo/nós compreendemos que, além do cancelamento da matrícula do(a) estudante e da imposição de 
outras penalidades permitidas por lei, as Escolas Públicas de Newburyport reservam-se o direito de reaver o 
ressarcimento com base nos custos dos serviços educacionais prestados durante o período de não residência. 

6. Eu compreendo/nós compreendemos que as Escolas Públicas de Newburyport reservam-se o direito de investigar 
a residência de um(a) estudante em potencial ou atual a qualquer momento. Essa investigação pode incluir, entre 
outros, a reapresentação de documentos e/ou uma visita domiciliar por parte de um(a) funcionário(a) da escola 
ou da polícia. 

7. Eu compreendo/nós compreendemos que, caso não consiga/consigamos fornecer os documentos de residência 
solicitados, eu posso/nós podemos estar sujeito(s) à apresentação de documentação alternativa, à investigação 
por meio de visita domiciliar e, possivelmente, a uma ou mais reuniões com a administração do distrito ou da 
escola. 

8. Eu compreendo/nós compreendemos que todos os requerentes devem residir em Newburyport, conforme 
previsto nas Leis Gerais de Massachusetts (MGL 76:5), que estabelecem: “Toda pessoa terá o direito de frequentar 
as escolas públicas do município onde efetivamente reside, sujeita à seção seguinte. Nenhum comitê escolar é 
obrigado a matricular uma pessoa que não resida efetivamente no município, salvo se tal matrícula for autorizada 
por lei ou pelo comitê escolar. Qualquer pessoa que viole ou auxilie na violação desta disposição poderá ser obrigada 
a efetuar o ressarcimento integral ao município das escolas públicas indevidamente frequentadas…” 

 

Assinado sob as penas da lei por falso testemunho neste dia ______ de _______________ de 20_____. 
 

Pai/Mãe/Responsável nº 1     Pai/Mãe/Responsável nº 2 

__________________________________________________   __________________________________________________ 
Nome em letra de forma     Nome em letra de forma 
 
__________________________________________________   __________________________________________________ 
Assinatura       Assinatura 
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