Relaciones Comunitarias E 1240 (a)
AYUDA VOLUNTARIA
SOLICITUD PARA VOLUNTARIO

Distrito Escolar Unificado de Selma

NOMBRE:

Apellido Nombre

Domicilio:

Calle Ciudad Codigo Postal

Nombre(s) de Nifio(s):

Lista de Maestro/Salén de nifio(s)

Lista de Servicios Como voluntario:

¢Actualmente trabaja o es suplente en el Distrito Escolar Unificado de Selma? Si No

¢Alguna vez ha sido empleado del Distrito Escolar Unificado de Selma? Si No

¢Actualmente estd acudiendo a Colegioy Bi| No Si, Si, ;Donde?

¢Cuantas horas como voluntario/observacion son requeridas?

Nombre del Curso/Asesor:
Escuela de SUSD — Maestro/Salon:

Idiomas Hablo Fluidamente Leo Escribo
Sif  No Sil  [No Sil  INo
Sil  [No if |No Si|  No

¢Alguna vez ha sido hallado culpable de un delito mayor o un delito menor?

Si No  Si contestd si, por favor explique donde, cuando y la decision

de la causa(s). Una conviccion no necesariamente lo
descalificara de servir en la escuela.

El Cddigo de Educacion 35021 provee que una persona que es requerido registrarse como
delincuente sexual en cumplimiento del Codigo Penal Seccion 290 no podra servir como
voluntario.



E 1240(b)

Relaciones con la Comunidad (continuacion)

Yo declaro bajo pena de perjurio bajo las leyes del Estado de California que he llenado la informacion
anterior verazmente; y he leido, entendido y cumpliré con los requisitos del distrito y expectativas para
todo voluntario. Entiendo que si la informacion que he proporcionado no es veridica, mis servicios de
voluntario seran terminados. El Distrito Escolar Unificado de Selma tiene el derecho de pedir un
informe de antecedentes penales de todo voluntario escolar segun permitido por la ley.

Nombre en letra de molde:

Firma: Fecha:

Aprobacion del Director: Fecha:

Documentos de Identidad Requeridos:

e Identificacién Expedida por el Gobierno
e Licencia de Conductor Vigente
e Documento Oficial de Identidad con Foto
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