
DISTRITO DE LA ESCUELA DE UNIÓN COLECTIVO ELEMENTAL DE KINGSBURG 
AUTORIZACIÓN PARA EL CAMBIO DE ​RESIDENCIA DE LA FAMILIA COLECTIVA 

 
PARA SER COMPLETADO POR PADRE/MADRE/ GUARDIÁN LEGAL:  
 
Yo, ____________________________________ resido en____________________________________________  
                      ​ (padre/madre/guardián legal)                                                                           (dirección de padre/madre/guardián legal)  
qué está en el Distrito De La Escuela De Unión Colectivo Elemental De Kingsburg, el Condado de Fresno, depongo y 
digo:  
1. Que yo soy el padre/madre/guardián legal de ________________________________________________:  
                                                                                                   (nombre completo de niño(s)/niña(s) y las edades respectivas)  

Nombre del estudiante 
Fecha de 

Nacimiento Escuela  Grado 

_______________________________ ___/___/______ _____________________ _______ 

_______________________________ ___/___/______ _____________________ _______ 

_______________________________ ___/___/______ _____________________ _______ 

_______________________________ ___/___/______ _____________________ _______ 

2. Tengo la intención establecer y por la presente establecer la residencia en la casa de  
_______________________________  que la relación al niño/niña a dicho es __________________, y  
(nombre de residente legal aceptando la familia)  
 
quién reside a __________________________________ que está en el Distrito De La Escuela De Unión 

                                         ​ (dirección de residente legal que acepta a la familia)   
Colectivo Elemental De Kingsburg, el Condado de Fresno, esta forma es válida sólo por un año y deberá 
renovarse anualmente de la fecha de entrada del niño/niña menor a las Escuelas Elementales de 
Kingsburg durante el ​20 _____ - 20 _____​_ año escolar.  
 

3. Que  ________________________________, ha aceptado aceptarnos en su residencia legal para mantenerse 
                        ​(nombre de residente legal aceptando familia)  

en una base diaria que empieza ______________________. 
                                (fecha)  
Yo entiendo que este continuo viviente arreglo puede verificarse por las visitas no programadas de personal escolar o 
otros oficiales gubernamentales. ​Si hay cambio de residencia del estudiante, yo estoy de acuerdo en notificar la 
escuela dentro de 72 horas de tal cambio.   
 
YO DECLARO QUE TODO LO ANTEDICHO ES VERDAD Y CORRECTO.  
 

______________________________________________________ _____________________  
                ​Firma de padre/guardián legal de niños/niñas de menor edad Fecha 
 
PARA SER COMPLETADO POR RESIDENTE LEGAL ACEPTANDO LA FAMILIA:  
 
Yo, ______________________________, he leído la declaración anterior, estoy de acuerdo en tomar a la familia de  
     ​(nombre de residente legal aceptando la familia)  
_______________________________________________ en mi casa como su lugar de residencia legal durante un  
   (nombre de padre/madre/guardián legal de estudiante) 
tiempo para el ​20___ - 20 ___​ año escolar​, y acepto la responsabilidad por todas las materias que pertenecen al 
mantenimiento de residencia en el Distrito Escolar Elemental de Kingsburg. ​Si hay cambio de residencia del 
estudiante/familia, yo estoy de acuerdo en notificar el distrito escolar dentro de 72 horas de tal cambio.   
 
YO DECLARO QUE TODO LO ANTEDICHO ES VERDAD Y CORRECTO​.  
 
__​__________________________________________                     _____________________________________ 
Firma de residente legal que acepta responsabilidad de familia Numero de Telefono 
Residente legal que acepta a la familia debe presenter prueba de residencia en el distrito produciendo uno de los 
siguiente artículos:​ ​�​recibo de alquiler o acuerdo ​�​recibo de compra de casa ​�​recibo de la compañia de gas 
�​recibo de PG&E ​�​prueba de residencia en el archivo 
(No se aceptan recibos del servicio de telefono ni recibos de agua de la ciudad) 

    ​Revised 1/15/2019 


