
CYPRESS K – 8 CENTER 

FORMULARIO DE INSCRIPCION DE PTA  

Se necesitamos su apoyo para maximizar la membresías de PTA en Cypress K-8 Center.  Como ustedes saben, 

estamos en el proceso de varios cambios y nos encantaría tu participación mientras mejoramos el espíritu escolar.  

Actuales miembros son animados a expresar su experiencia, reclutar a participantes adicionales o hacer donaciones 

adicionales en cualquier momento.  La membresía proporciona recursos para enriquecer las actividades de los 

estudiantes y mejorar el aprendizaje en general.  Ser miembro de PTA le da la oportunidad de expresar su voto en 

nuestros programas y actividades.  Su participación es bienvenida en cualquier nivel así lo permita su horario.  Con 

inscribirse no es requisito comprometerse a participar en nuestros eventos.  Gracias de antemano por su apoyo en 

la educación de sus hijos y a nuestra escuela cada vez más. 

Nombre de Estudiante(s)  Nombre de Maestra Grado 

   

   

   

   
 

Inscripción de PTA 2015 - 2016  

Descripción de Membrecía 

 

Cantidad Pagada 

 

Membrecía Sencilla $6.00 (un adult)   $ 

Membrecía Familiar $10.00 (entre 2 y 4 adultos) $ 
 

Datos de los Miembros  

Nombre: Relación al Estudiante: 

Correo Electrónico: Teléfono Mobile: 

Método de comunicación preferida:     Correo Electrónico □       Mensaje de Texto Telefónico □ 
 

Nombre: Relación al Estudiante: 

Correo Electrónico: Teléfono Mobile: 

Método de comunicación preferida:     Correo Electrónico □       Mensaje de Texto Telefónico □ 
 

Nombre: Relación al Estudiante: 

Correo Electrónico: Teléfono Mobile: 

Método de comunicación preferida:     Correo Electrónico □       Mensaje de Texto Telefónico □ 
 

Nombre: Relación al Estudiante: 

Correo Electrónico: Teléfono Mobile: 

Método de comunicación preferida:     Correo Electrónico □       Mensaje de Texto Telefónico □ 
 

Por favor complete y devuelva esta forma al maestro del estudiante con efectivo o cheque presillados.  Pagos con 

cheques a nombre de Cypress PTA. (Cheques devuelto están sujetos a una tarifa de devolución $25.00).  

Al firmar este formulario usted acepta recibir notificaciones desde PTA Cypress K-8.  Toda la información recogida 

es mantendrá confidencial.  Cualquier duda o pregunta, o si en cualquier momento desea ser removido de nuestra 

lista correo electrónico escriba nos a: CypressK8PTA@gmail.com.    

Firma del Miembro Primordial: _____________________________________________ Fecha: ________________ 


