
STUDENT	
  APPLICATION	
  	
  Solicitud	
  para	
  estudiante	
  
Application	
  Due	
  February	
  24,	
  2012	
  	
  	
  

para	
  entregar	
  antes	
  del	
  24	
  de	
  febrero	
  de	
  2012	
  
 
 
 

 
STUDENT INFORMATION Información sobre el estudiante 

	
  
______________________________________________________________________________
Grade	
  Entering	
  in	
  2012-­‐13	
  Grado	
  a	
  cursar	
  en	
  año	
  escolar	
  2012-­‐13	
   	
   	
   	
   	
   	
   	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  Date	
  	
  Fecha	
  
	
  
______________________________________________________________________________
First	
  Name	
  Nombre	
   	
   	
   	
   Middle	
  Name	
  	
  Segundo	
  Nombre	
   	
   	
   	
  	
  	
  	
  	
  	
   	
  	
  	
  	
  Last	
  Name	
  	
  Apellido	
  
	
  
______________________________________________________________________________	
  
Gender	
  	
  Sexo	
   	
   	
   	
   Birthdate	
  (month/date/year)	
   Fecha	
  de	
  Nacimiento	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
   	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  Nickname	
  	
  Apodo	
  
	
  
______________________________________________________________________________
Address	
  	
  Direccíon	
   	
   	
   	
   Apartment	
  Number	
   	
  Número	
  de	
  Apartamento	
  
	
  
______________________________________________________________________________
City	
  	
  Cuidad	
   	
   	
   	
   State	
  	
  Estado	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  Zip	
  	
  Código	
  Postal	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  Phone	
  Number	
  	
  Número	
  de	
  teléfono	
  
	
  
______________________________________________________________________________
Household	
  Language(s)	
  	
  Idioma(s)	
  usados	
  en	
  el	
  hogar	
   	
   	
   	
   	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
   	
  	
  	
  	
  	
  	
  Race/Ethnic	
  Identity	
  	
  Raza/Origen	
  étnico	
  
	
  
______________________________________________________________________________
Previous	
  School	
  	
  Escuela	
  antérior	
  	
   	
   Previous	
  School	
  District	
  	
  Distrito	
  escolar	
  anterior	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  Student	
  ID#	
  	
  Número	
  de	
  estudiante	
  

	
  
	
  
	
  

FAMILY	
  INFORMATION	
  	
  Información	
  sobre	
  la	
  familia	
  
MOTHER/GUARDIAN	
  #1	
  	
  Madre/Tutor	
  #1	
  

	
  
______________________________________________________________________________
First	
  Name	
  Nombre	
   	
   	
   	
   Last	
  Name	
  	
  Apellido	
   	
  	
  	
  	
  	
   	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  Relationship	
  to	
  Student	
  	
  Relación	
  con	
  el	
  estudiante	
  
	
  
______________________________________________________________________________
Address	
  	
  Direccíon	
   	
   	
   	
   Apartment	
  Number	
   	
  Número	
  de	
  Apartamento	
  
	
  
______________________________________________________________________________
City	
  	
  Cuidad	
   	
   	
   	
   State	
  	
  Estado	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  Zip	
  	
  Código	
  Postal	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
   	
  	
  	
  	
  	
  	
  Home	
  Phone	
  	
  Número	
  de	
  teléfono	
  hogar	
  	
  
	
  
______________________________________________________________________________
Employer	
  	
  Lugar	
  de	
  empleo	
   	
   	
  	
  	
  	
   Work	
  Phone	
  Número	
  de	
  teléfono	
  Trabajo	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  Cell	
  Phone	
  Número	
  de	
  teléfono	
  celular	
  
	
  
______________________________________________________________________________
Email	
  	
  	
   	
   	
   	
   	
   Preferred	
  Method	
  of	
  Communication	
   	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  Preferred	
  Language	
  
Dirrécion	
  de	
  correo	
  eléctronico	
   	
   	
   Método	
  preferido	
  de	
  communicacíon	
   	
   	
   	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  Idioma	
  preferido	
  
	
   	
  

	
  



	
  
FATHER/GUARDIAN	
  #2	
  	
  Padre/Tutor	
  #2	
  

	
  
______________________________________________________________________________
First	
  Name	
  Nombre	
   	
   	
   	
   Last	
  Name	
  	
  Apellido	
   	
  	
  	
  	
  	
   	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  Relationship	
  to	
  Student	
  	
  Relación	
  con	
  el	
  estudiante	
  
	
  
______________________________________________________________________________
Address	
  	
  Direccíon	
   	
   	
   	
   Apartment	
  Number	
   	
  Número	
  de	
  Apartamento	
  
	
  
______________________________________________________________________________
City	
  	
  Cuidad	
   	
   	
   	
   State	
  	
  Estado	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  Zip	
  	
  Código	
  Postal	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
   	
  	
  	
  	
  	
  	
  Home	
  Phone	
  	
  Número	
  de	
  teléfono	
  hogar	
  	
  
	
  
______________________________________________________________________________
Employer	
  	
  Lugar	
  de	
  empleo	
   	
   	
  	
  	
  	
   Work	
  Phone	
  Número	
  de	
  teléfono	
  Trabajo	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  Cell	
  Phone	
  Número	
  de	
  teléfono	
  celular	
  
	
  
______________________________________________________________________________
Email	
  	
  	
   	
   	
   	
   	
   Preferred	
  Method	
  of	
  Communication	
   	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
   	
   	
  	
  	
  	
  Preferred	
  Language	
  
Dirrécion	
  de	
  correo	
  eléctronico	
   	
   	
   Método	
  preferido	
  de	
  communicacíon	
   	
   	
   	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  Idioma	
  preferido	
  
	
   	
  
	
  
	
  

	
  
	
  
BACKGROUND	
  INFORMATION	
  	
  Información	
  adicional	
  
Your	
  answers	
  to	
  these	
  questions	
  do	
  not	
  affect	
  your	
  child’s	
  admissions	
  to	
  AXL.	
  	
  The	
  information	
  will	
  be	
  used	
  to	
  improve	
  our	
  
planning	
  and	
  marketing	
  efforts	
  and	
  will	
  be	
  kept	
  confidential.	
  	
  Las	
  respuestas	
  a	
  las	
  siguientes	
  preguntas	
  no	
  afectarán	
  la	
  
admission	
  de	
  su	
  hijo(a)	
  a	
  AXL.	
  	
  La	
  información	
  sera	
  utilizada	
  para	
  mejorar	
  nuestros	
  esfuerzos	
  de	
  planificación	
  y	
  mercadea;	
  por	
  lo	
  
tanto,	
  sus	
  respuestas	
  son	
  confidenciales.	
  
	
  
Why	
  do	
  you	
  think	
  AXL	
  will	
  be	
  a	
  good	
  fit	
  for	
  you	
  child	
  and	
  your	
  family?	
  	
  (check	
  all	
  that	
  apply)	
  	
  ¿Por	
  qué	
  piensa	
  que	
  AXL	
  sería	
  una	
  
Buena	
  opción	
  para	
  su	
  hijo(a)	
  y	
  su	
  familia?	
  (marque	
  todas	
  las	
  respuestas	
  que	
  aplican)	
  
	
  

 Public	
  Charter	
  School	
  
	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  Escuela	
  charter	
  pública	
  

 College	
  Preparatory	
  	
  
	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  Preparación	
  para	
  universidad	
  

 Single	
  Gender	
  Instruction	
  
	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  Enseñanza	
  a	
  un	
  solo	
  sexo	
  
	
  

 Expeditionary	
  Learning	
  
	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  Aprendizaje	
  Expedicional	
  

 Second	
  Language	
  Program	
  
	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  Programa	
  en	
  segundo	
  idioma	
  	
  	
  

 Diversity	
  of	
  School	
  	
  
	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  Diversidad	
  de	
  la	
  escuela	
  
	
  

 Longer	
  School	
  Day/Longer	
  Year	
  
	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  Dia/Año	
  escolar	
  más	
  largos	
  

 Location	
  of	
  School	
  	
  
	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  Localización	
  de	
  la	
  escuela	
  

 Other	
  	
  
	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  Otro	
  ________________

	
  
How	
  did	
  you	
  hear	
  about	
  AXL?	
  	
  ¿Cómo	
  escuchó	
  sobre	
  AXL?

 AXL	
  Website	
  	
  
	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  Página	
  electrónica	
  de	
  AXL	
  

 Direct	
  Mail	
  	
  
	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  Correo	
  

 Friend/Neighbor/Family	
  
	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  Amigo/Vecino/	
  Familiar	
  

 Preschool/Head	
  Start	
  
	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  Preescolar/Head	
  Start	
  

 Newspaper	
  	
  
	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  Periódico	
  

 School	
  District	
  	
  
	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  Distrito	
  escolar	
  

 Community	
  Bulletin	
  Board/Flyer	
  
	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  Boletín	
  en	
  la	
  comunidad/tienda	
  

 Other	
  	
  
	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  Otro	
  	
  _________________

	
  
	
  
Are	
  you	
  interested	
  in	
  before/after	
  school	
  programs	
  for	
  your	
  child?	
  	
  ¿Está	
  interesado(a)	
  en	
  programas	
  para	
  antes/después	
  de	
  
la	
  escuela	
  para	
  su	
  hijo(a)?	
  

 Yes	
  	
  Si	
  

 No	
  	
  No	
  
	
  
	
  



My	
  child	
  has	
  been	
  participated	
  in:	
  	
  (check	
  all	
  that	
  apply)	
  	
  Mi	
  hijo(a)	
  ha	
  participado	
  en	
  :	
  (marque	
  todas	
  las	
  respuestas	
  que	
  
apliquen)	
  
	
  

 Group	
  Preschool	
  	
  
	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  Preescolar	
  grupal	
  

 Head	
  Start	
  	
  
	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  “Head	
  Start”	
  

 Full-­‐Day	
  Kindergarten	
  
	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  Kindergarten	
  día	
  completo	
  

 Special	
  Education	
  	
  
	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  Educación	
  especial	
  
	
  

 Gifted	
  &	
  Talented	
  (A.G.A.T.E.)	
  
	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  Dotado	
  &	
  Talentoso	
  	
  

 English	
  as	
  a	
  Second	
  Language	
  (ESL)	
  
	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  Inglés	
  como	
  segundo	
  idioma	
  (ESL)	
  

 Speech	
  &	
  Language	
  	
  
	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  Habla	
  y	
  lenguaje	
  

 Hearing	
  Audición	
  
	
  

 Free	
  &	
  Reduced	
  Lunch	
  

	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  Almuerzos	
  gratis	
  o	
  de	
  costo	
  reducido	
  

 Home	
  School	
  	
  
	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  Enseñanza	
  en	
  el	
  hogar	
  

 Private/Parochial	
  School	
  	
  
	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  Escuela	
  privada	
  o	
  parroquial	
  

 Other	
  	
  
	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  Otro	
  	
  ________________

	
  
	
  

Does	
  your	
  family	
  currently	
  meet	
  federal	
  guidelines	
  for	
  free	
  &	
  reduced	
  lunch?	
  	
  ¿Su	
  familia	
  reune	
  los	
  requisitos	
  federales	
  para	
  
almuerzos	
  gratis	
  o	
  de	
  costo	
  reducido?	
  

 Yes	
  	
  Si	
  

 No	
  	
  No	
  
	
  
	
  
	
  
	
  
	
  
	
  
	
  
	
  
	
  

	
  
	
  
	
  

What	
  is	
  your	
  highest	
  level	
  of	
  education?	
  ¿Cuál	
  es	
  su	
  nivel	
  más	
  alto	
  de	
  educación?
	
  	
  

 Some	
  High	
  School	
  	
  
	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  Algunos	
  cursos	
  en	
  escuela	
  secundaria	
  
	
  

 High	
  School	
  Graduation	
  	
  
	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  Graduación	
  escuela	
  secundaria	
  
	
  

 Some	
  College	
  	
  
	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  Algunos	
  cursos	
  en	
  Universidad	
  

 Associates	
  Degree	
  	
  
	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  Grado	
  asociado	
  

 Bachelors	
  Degree	
  	
  
	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  Bachillerato	
  

 Masters	
  Degree	
  	
  
	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  Maestría	
  

 PhD/Doctorate	
  	
  
	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  PhD/Doctorado	
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