
    
 

                                                               STUDENT(S) LAST NAME _______________________________________    
    

SCHOOL DIRECTORY INFORMATIONl                    School Year:  _______________ 
 

The Nicasio School Directory is distributed to school families and staff. Inclusion is optional; families are not 
required to have their contact information published in the directory. If you would like your information published 
for distribution to the school community, please fill out this form and return it to the office. 

 

 NEW FAMILIES: Please complete entire Directory Information section below. 
 

 RETURNING FAMILIES: Please refer to the attached Directory Information you provided last 
year, and CHECK ONE:  
 

  All information from last year’s directory is the same, no changes required. 
 

  Please note the following NEW directory information regarding our family: 
 

Student (1) FIRST name _______________________________________________ Grade ______  
          

Student (2) FIRST name _______________________________________________ Grade ______   
 

Student (3) FIRST name _______________________________________________ Grade ______   
 

PARENT/GUARDIAN 1 
 

_____________________________________________________________________________________ 
LAST Name                        FIRST Name    Home Phone 
 

_____________________________________________________________________________________ 
Street Address                         P.O. Box                            City                                      Zip   
 

_____________________________________________________________________________________ 
Email                   Cell Phone                                      Work Phone 
   

PARENT/GUARDIAN 2 
 

_____________________________________________________________________________________ 
LAST Name                        FIRST Name    Home Phone 
 

_____________________________________________________________________________________ 
Street Address                         P.O. Box                            City                                      Zip   
 (If different than Parent/Guardian 1) 
 

_____________________________________________________________________________________ 
Email                   Cell Phone                                      Work Phone 
   

 

  MEDIA RELEASE FORM FOR NICASIO SCHOOL STUDENTSl  
 

Nicasio School students are occasionally invited to be included in school/district publicity, publications and/or 
public relations activities. To ensure student privacy, we ask that parent/guardians provide written authorization 
prior to such use of their child’s FIRST name/last initial, picture, artwork, written work, voice, or image, to appear 
in school/district publicity, publications, websites or videos; as well as in local print and/or broadcast media.  
 

PARENT/GUARDIAN, please check ONE box and sign below:     
 

 YES, I give my consent for my child(ren)’s name, image, voice, art and/or written works 
to be used/released ONLY for such purposes of public information, school/district 
promotion or publicity as described herein. 

 

  NO, I do NOT give my consent for my child(ren)’s name, image, voice, art and/or 
written works to be used/released for the purposes described herein.   

 

Parent/Guardian Signature ____________________________________________  Date_________  

 

 

 



    
  Estudiante(s) APELLIDO_________________________________________ 

Ciclo Escolar____________   
 

  INFORMACION PARA EL DIRECTORIO ESCOLAR l  
El Directorio de la Escuela Nicasio se distribuye a las familias y el personal de la escuela. Su inclusión es opcional; 
las familias no están obligadas a publicar su información de contacto en el directorio. Si Usted desea que su 
información sea publicada para su distribución en la comunidad escolar, favor de llenar esta forma y regresarla a la 
oficina. 

 NUEVAS FAMILIAS: Favor de completar toda la información de Directorio en la sección de abajo. 
 FAMILIAS QUE REGRESAN: Favor de referir la información que proporcionó el año pasado y 

MARQUE UNO DE LOS SIGUIENTES: 
 Toda la información en el Directorio de año pasado es la misma, no cambios 
 Favor de usar la siguiente NUEVA información para el Directorio sobre nuestra 

familia. 

 
Nombre del estudiante (1) _____________________________________________ Grado ______   
         
Nombre del estudiante (2) _____________________________________________ Grado ______   
 
Nombre del estudiante (3) _____________________________________________ Grado ______   

 

Padre/Tutor 1 
 

_____________________________________________________________________________________ 
Apellido                         Nombre                   Teléfono en casa 
 

_____________________________________________________________________________________ 
Calle               PO Box                          Ciudad                                           Código postal (Zip) 
(si es diferente al anterior)   
____________________________________________________________________________________ 
Email  (direccion electronica)     Celular                                                      Teléfono de trabajo  

 

Padre/Tutor 2 
 

_____________________________________________________________________________________ 
Apellido                         Nombre                   Teléfono en casa 
 

_____________________________________________________________________________________ 
Calle               PO Box                          Ciudad                                           Código postal (Zip) 
(si es diferente al anterior)   
____________________________________________________________________________________ 
Email  (direccion electronica)     Celular                                                      Teléfono de trabajo  

 
  AUTORIZACION PARA LA PUBLICACION EN MEDIA DE ESTUDIANTES DE LA ESCUELA NICASIO  
Los estudiantes de la Escuela Nicasio, ocasionalmente son invitados para ser incluídos en publicidad escolar del 
distrito, publicaciones y/o actividades de relaciones públicas. Para asegurar la privacidad del estudiante, pedimos a 
los padres/tutor proporcionar una autorización por escrito antes de usar el nombre, inicial de apellido, foto, 
trabajo de arte, escritos, voz o imagen de su niño(a) para mostrar en publicidad escolar/ del distrito, sitios en 
Internet o videos; así como en impresos y/o medios de difusión locales. 

 SI, doy mi consentimiento para que el nombre, imagen, voz, arte y/o escritos  de mi hijo(a) sean 
usados/publicados SOLO para los propósitos de información pública, promoción de la escuela/distrito y 
publicidad como se describe en el presente documento. 

 NO, no doy mi consentimiento para que el nombre imagen, voz, arte y/o escritos  de mi hijo(a) sean 
usados/publicados para los propósitos descritos en el presente documento. 

 
Firma del Padre/Tutor _______________________________________________________ Fecha ______________ 


