SEAT ACCEPTANCE FORM
2019-20 School Year

MySchoolDC.org

Parents/Guardians: If you participated in the My School DC lottery, please complete this form to confirm your
child accepts a seat in a My School DC school and submit it with other enrollment requirements to the school in
person.

Student Information

You must fill out one form for each child you are enrolling that participated in the My School DC lottery.

First and Last Name: Date of Birth (MM/DD/YYYY):
Current School (2018-19): Current Grade (2018-19):
Enrolling School (2019-20): Enrolling Grade (2019-20):

Records Release

Please read and sign the bottom of this form so that the enrolling school can request your child’s records.

By signing this form, | authorize the enrolling school to request records from the current school for the student above. | also
hereby authorize the enrolling school to request records from any other previous schools that the student above has
attended. | understand that the enrolling school will not further transfer or communicate the records to any other party or
agency without my express written consent except under authority of the Family Educational Rights and Privacy Act (FERPA)
(20 U.S.C. § 1232g; 34 CFR Part 99).

Enroliment Confirmation

Please read and sign the bottom of this form to confirm your understanding of each statement and your child’s enrollment
for 2019-20.

| understand that | cannot maintain enrollment at more than one school for 2019-20 and | am confirming my enrollment at
the “Enrolling School” above.

| understand that once this form is submitted, | will give up my space at my current school for next school year (2019-20)
and my current school will be notified that my space may be awarded to another family.

| understand that if | enroll as a result of receiving a waitlist offer from this school that | will be removed from the waitlists
of all schools ranked below this school on my My School DC application.

Parent/Guardian Information
This should be the same person completing the form.

Signature: Print Name: Date:
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FORMULARIO DE ACEPTACION DE CUPO

Para el aino escolar 2019-20

MySchoolDC.org

Padre/madre/tutor: Si participé en la loteria de My School DC, complete este formulario para confirmar que su hijo(a)
acepta el cupo en una escuela de My School DC y envielo junto con otros requisitos de inscripcién a la escuela en persona.

Informacion del estudiante

Debe completar un formulario por cada nifio(a) que esta inscribiendo que participd en la loteria de My School DC.

Nombre y apellido: Fecha de nacimiento (MM/DD/AAAA):
Escuela actual (2018-19): Grado actual (2018-19):
Escuela en la que se inscribe (2019-20): Grado en el que se inscribe (2019-20):

Divulgacion de los registros académicos

Lea y firme al pie de este formulario para que la escuela en la que se inscribe pueda solicitar los registros de su hijo(a).

Al firmar este formulario, autorizo a la escuela en la que se inscribe a solicitar los registros de la escuela actual para el estudiante
mencionado anteriormente. Por la presente, también autorizo a la escuela en la que se inscribe a solicitar registros de cualquier
otra escuela anterior a la que el estudiante haya asistido. Entiendo que la escuela en la que se inscribe no transferira ni
comunicara los registros a ninguna otra parte o agencia sin mi consentimiento expreso por escrito, excepto bajo la autoridad de
la Ley de Privacidad y Derechos Educativos de la Familia (FERPA, por sus siglas en inglés) (20 U.S.C. § 1232g; 34 CFR Parte 99).

Confirmacion de la inscripcion

Lea y firme al pie de este formulario para confirmar que comprende cada declaracion y la inscripcién de su hijo(a) para 2019-20.

Entiendo que no puedo mantener la inscripcidn en mas de una escuela para 2019-20 y estoy confirmando mi inscripcién en la
"Escuela de inscripcion" mencionada mas arriba.

Entiendo que una vez que se envie este formulario, renunciaré a mi cupo en mi escuela actual para el préximo afio escolar (2019-
20) y se le notificara a mi escuela actual que mi cupo puede ser otorgado a otra familia.

Entiendo que, si me inscribo como resultado de recibir una oferta de la lista de espera de esta escuela, me retiraran de las listas
de espera de todas las escuelas clasificadas por debajo de esta escuela en mi solicitud de My School DC.

Informacion del padre/madre/tutor:
Esta debe ser la misma persona que completa el formulario.

Firma: Nombre en letra de imprenta: Fecha:
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