
ESCUELAS PÚBLICAS DEL CONDADO DE BALTIMORE 

FORMULARIO DE RENOVACIÓN DE DECLARACIÓN DE DOMICILIO COMPARTIDO 

Revisado:  4/1/2023 

2023- 2024

Nombre de los padres/tutor: Residente Propietario/Arrendatario: 

Domicilio actual y código postal: Números de teléfono: 

Hogar:   

Trabajo:  

Nombre(s) del (de los) niño(s): Grado: 

Comprobante actual de domicilio: (Enumere a continuación y adjunte copias de los documentos 

a este formulario). 

1. 

2. 

3. 

Además de los comprobantes de domicilio vigentes, deberá adjuntar una copia del documento de 

identidad con fotografía del padre, madre o tutor.   

Queda entendido que se permitirá que el estudiante mencionado anteriormente continúe inscripto 

en las Escuelas Públicas del condado de Baltimore mientras el estudiante y el padre/la madre o 

tutor estén domiciliados en la dirección indicada anteriormente.  En caso de cambio de domicilio, 

es responsabilidad del residente y del padre/la madre o tutor notificarlo inmediatamente a la 

escuela.   

Se entiende que la información facilitada por el abajo firmante es exacta.  Cualquier intento de 

falsificar la información anterior dará lugar a la retirada del(de los) estudiante(s) y se cobrarán las 

tarifas de matrícula correspondientes por cada estudiante que se considere inscrito de forma 

fraudulenta en las Escuelas Públicas del condado de Baltimore.   

DEBE SER RENOVADA CADA AÑO
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DECISIÓN:  Aprobado  No se puede aprobar 

DECISION:   Approved  Unable to approve 

Motivo(s) por 

el(los) que no 

se puede 

aprobar: 

Reason(s) 

unable to 

approve: 

Motivo incoherente con la política/regla 

 Reason inconsistent with policy/rule 

 Falta de documentación adecuada 

 Lack of appropriate documentation 

 Solicitud presentada fuera de plazo 

 Application late 

 Residencia bajo investigación -  

Fecha en la que se presentó la 

derivación del trabajador de atención al 

estudiante (PPW, en inglés): 

 Residency Under Investigation -  

  Date PPW referral submitted: _______  

_______ 

Firma del padre/madre/tutor   Fecha 

Firma del propietario/arrendatario           Fecha 

Firma del director           Fecha 

Si su formulario de renovación de declaración de domicilio compartido no puede ser aprobado, 

deberá ponerse en contacto con la Oficina de servicio de atención a estudiantes para presentar 

una nueva solicitud de domicilio compartido.  


