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Permiso para participar en las pruebas de deteccion realizadas en el jardin de infantes

Yo (Padre / tutor: escriba su nombre en letra de imprenta),

doy mi permiso a Pentucket Regional School District para realizar pruebas de deteccién a mi hijo
(nombre del nifio: escribalo en letra de imprenta), , para fines de
inscripcidn al jardin de infantes.

Firma del padre / tutor Fecha
St 3fe 3 e sk Sk sfe 3 e 3fe ke e sk ke e Sk e e ke e sk Sk e Sk e sfe Sk e sk Sk e sk e sfe ke e sk ke e sk e sfe S e sk ke e Sk e sfe S e sk ke e sk e sfe Sk e s ke e sk ke sfe S e s ke sfe sk ke sfe ke ke s Sk sl sk

Permiso para tomar fotografias en las pruebas de deteccion realizadas en el jardin de infantes

Yo (Padre / tutor: escriba su nombre en letra de imprenta) ,

doy mi permiso a Pentucket Regional School District para tomar fotografias a mi hijo (nombre del
nifio: escribalo en letra de imprenta), , para fines de inscripcion al
jardin de infantes.

Firma del padre / tutor Fecha
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