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Glen Park Big Blue Registration & Agreement

The following is an agreement between SFArtsED and the Parent/Guardian of participating students in the Glen Park Big Blue After
School Program. El siguiente es un acuerdo entre SFArtsED y el Padre / Guardian de los estudiantes participantes en el programa
de Glen Park Big Blue After School.

Agreements/Acuerdos

* | agree to pay my after school one-time application fee upon submission of the registration form. Estoy de acuerdo en pagar mi
cuota de solicitud de una sola vez despues de la escuela después de la presentacion del formulario de inscripcion.

* | agree to pay my after school fees on the 20th of ever)(] month, or on the due dates set forth below. Acepto pagar mis cuotas
después de la escuela el 20 de cada mes, o en las fechas de vencimiento establecidas a continuacion.

* |f my child will no longer attend the After School Program, | will provide a thirty (30) day written notice per the SFUSD guidelines.
Si mi hijo ya no asiste al Programa Después de la Escuela, le proporcionaré un aviso por escrito de treinta (30) dias segun las
pautas del SFUSD.

Please print clearly / Por favor imprime claramente

Student’s Name/ Nombre del estudiante: Grade: Birthdate/ Fecha de nacimiento:

Parent/ Guardian Name(s)Nombre (s) del Padre / Tutor::

Parent/ Guardian Name(s)Nombre (s) del Padre / Tutor::

Home Address/Direccion de casa:
City/Ciudad:
Phone #1 / Teléfono # 1:

Zip code/Codigo postal: Home Language/ldioma del hogar:

Phone #2 / Teléfono # 2:

Email:

| have read and agree to follow the agreements listed below in order for my child to participate in the Glen Park Big Blue After

School Program. He leido y estoy de acuerdo en seguir los siguientes acuerdos para que mi hijo / a participe en el programa de
Glen Park Big Blue After School.

X
Signature / Firma

Date/ Fecha
SFArtsED Fee Structure, Payment Guidelines and Discounts

The After School application and co-payment fees are based on your family’'s SFUSD Multipurpose Family Income Form.
La aplicacién después de la escuela y las cuotas de copago se basan en el Formulario de ingresos familiares multifuncionales del

SFUSD de su familia.

Application Fee Yearly Co-payment Fee Monthly 1st Semester 10% 2nd Semester 10%
Rate Discount August through Discount January through
December: May:
Due 8/19/2019 Due 1/6/2020
Free Meal Status $300 ] Free Meal status 0 0 0
Reduced Meal Status $350 - Reduced Meal Status 0 0 0
Included in
Non-Qualified Status co-payment Non-Quialified Status $275 $1,238 $1,238

Payment Options:

Cash, check, or credit card on site Monday - Friday from 3:30pm - 6pm

Online at: www.sfartsed.org/afterschool/

Phone: (415) 551-7990

Mail to: SFArtsED / NORSE AUDITORIUM, 135 Van Ness Ave, San Francisco, CA 94102



