
 

Contrato de Padres/Alumnos            

 

Alumno/s: 

Durante el periodo de tiempo de _______________, tengo entendido que  soy representante de la Escuela de 

___________________ y del Distrito PVUSD.  Como representante de ___________________ y el Distrito 

PVUSD yo comprendo que todas las reglas de viajes de estudio se aplican y que en el evento que yo viole 

cualquier ley de EU o pólizas de la escuela, me mandarán a mi casa.   

 
Ejemplo, si se reporta a cualquiera de mis chaperones o si me sorprenden:   

 Tomando Alcohol 

 Embriagado/a 

 Fumando 

 Bajo la influencia de cualquier droga ilegal   

 En posesión de cigarros, alcohol,  u otras substancias que sea ilegal que los alumnos posean     

 Comportándome de manera que cause a cualquier persona sentirse violada, atacada, amenazada, o  

incómoda sin razón 

 Atacar,  violar o amenazar físicamente a cualquier persona   

 

Al firmar este documento, yo entiendo totalmente lo que se espera de mí en este viaje y cumpliré con las 

consecuencias si no puedo obedecer las leyes de los EU y la póliza de _______________________ y  PVUSD.    

Comprendo además que debido a la severidad de la ofensa que he cometido podrá haber más consecuencias.   

 

Firma:________________________Letra de Molde:____________________Fecha:________ 

 

 

Estimables Padres/Tutores: 

Como padre/tutor comprendo en su totalidad que en el evento que mi hijo/a viole cualquiera de las leyes de los 

EU o la póliza de viajes de estudios de ______________________ y PVUSD, yo cubriré cualquier costo 

incurrido como resultado de la conducta de mi hijo/a  para la parte afectada (si se aplica). 

 

Yo estoy de acuerdo que si mi hijo/a viola cualquiera de las leyes de EU o la póliza de viajes de estudios de 

___________________ y el Distrito PVUSD se enviarán a casa inmediatamente y que dependiendo de la 

severidad de la ofensa cometida habrá  consecuencias adicionales por la ley, ____________________________ 

o ambas.   

 

Yo entiendo que los chaperones actuarán con el mejor interés de mi hijo/a para asegurar su seguridad y la 

seguridad de aquellos participando en el viaje de estudios.  Yo los relevo de cualquier responsabilidad en el 

evento de que mi hijo/a sea lesionado/a o de otra manera herido/a  mientras que este en viaje de estudios de 

_____________________, a ______________________________. 

 

 

Firma:_______________________Letra de Molde:_________________________Fecha:_________  
                                     
 

Numero de case:_____________________Numero celular del estudiante_______________________ 

 

Numero celular del padre:________________________________ 

                

 
 on 4/09 


