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Tutor/Padre/Guardian/Estudiante Acuerdo de Colaboraciéon

Bienvenidos a School on Wheels, Inc.! Nos alegra proporcionar tutoria uno-a-uno porque creemos que esta es la
mejor manera para que nuestros estudiantes aprendan. jPero no lo podemos lograr solos! Es importante que
nuestros tutores, los padres/guardianes, y los estudiantes trabajen juntos para lograr el mejor resultado posible para
los estudiantes. La colaboracién de todos los involucrados asegura que los estudiantes reciban la ayuda que
necesitan para tener éxito.

El propésito de este acuerdo es para comunicar las responsabilidades y expectaciones entre los padres/guardianes,
el tutor, y el estudiante. Lo siguiente son las responsabilidades que tenemos que asumir para apoyar el éxito de
nuestros estudiantes.

Acuerdo de Colaboracion del Tutor con Padre/Guardian v el/la Estudiante

Responsabilidades del Tutor:

Instruir, por lo menos, una hora cada semana

Ser un modelo positivo para mi estudiante

Apoyar y respetar el estilo de aprendizaje Unico de mi estudiante

Notificar a mi estudiante y/o padre/guardian si voy a estar ausente o tarde

Consultar con los empleados de School on Wheels, Inc. o el maestro del estudiante, si es necesario,
para hablar del progreso del estudiante

e Anotar el progreso de mi estudiante en la base de datos de School on Wheels, Inc.

Acuerdo de Colaboracion del Padre/Guardian con School on Wheels, Inc.

Responsabilidades del Padre/Guardian:

Asegurar que mi nifio asista a la escuela regularmente y a tiempo

Asegurar que mi nifio asista a las sesiones de tutoria a tiempo cada semana

Notificar al tutor y/o School on Wheels, Inc. si mi hijo/a no puede asistir la sesion de tutoria
Notificar a School on Wheels, Inc. y el tutor cuando nos mudemos a otro lugar

Entender que el tutor puede ser asignado a otro estudiante si mi hijo/a falta tres (3) sesiones de
tutoria consecutivas

Animar a mi nifio para terminar su tarea todos los dias

e Hablar con School on Wheels, Inc. si no me siento tranquilo con el tutor de mi nifio

Acuerdo de Colaboracion del Estudiante con el Tutor y el Padre/Guardian

Responsabilidades del Estudiante:

e Llegar a mis sesiones de tutoria a tiempo y listo para aprender
e Notificar a School on Wheels, Inc. y mi tutor si no puedo asistir a mis sesiones de tutoria
e Dar el respeto y escuchar a mi tutor mientras él/ella me esta ayudando
e Hacer preguntas cuando no entiendo
e Prestar atencién durante mis sesiones de tutoria
e Hacer mitareay pedir Utiles escolares cuando sea necesario
Firma de Tutor Fecha
Firma de Padre/Guardian Fecha
Firma de Estudiante Fecha
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Informacion del Estudiante

Nombre del Estudiante: Fecha de LIJH ™
Nacimiento

Raza del Estudiante: Idiomas:

Nombre de Padre/Guardian: Teléfono:

Correo electrénico del Padre/Guardian:

Contacto de Emergencia (Nombre)

Fecha en que el estudiante entr6 en la localizacion:

Contacto de Emergencia (Teléfono)

Escuela de estudiante:

Grado:

Fecha que el estudiante empez6 en esta escuela:

Nombre de maestro(s):

For Tutor/Coordinator to Complete:

Discussion Questions:
What is the student’s greatest strength?

(¢ Cudl es la fortaleza del el estudiante?)

On what areas should tutoring focus?
(¢ En que areas se debe enfocar la tutorial?)

Does the student have any special needs?
(¢ El estudiante tiene alguna necesidad especial?)

Localizacion de tutoria:

Ciudad:

Nombre de tutor:

Fecha de empezar:

Dia de tutoria:

Horario de tutoria:
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Formulario de Consentimiento del Maestro/a

Yo, , como el Padre/Guardian de
Padre/Guardian (letra de imprenta)

, doy

Nombre de estudiante (letra de imprenta)

] PERMISO

] NO DOY PERMISO
para que School o Wheels, Inc. hable con el maestro(s) de mi nifio para planear
metas educacionales para mi nifio y para pedir materiales complementarios para
actividades durante las sesiones de tutoria. Entiendo que el tutor podria revelar la
situacion transitoria en que vive mi hijo al maestro(s) para recibir apoyo adicional.

Firma de Padre/Guardian Fecha

Firma de Coordinador de School on Wheels, Inc. Fecha
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Formulario de Consentimiento

School on Wheels, Inc. Medios de Comunicacion

La siguiente firma es requerida para dar saber a School on Wheels, Inc. sus deseos
sobre que usted o su nifio sean entrevistados, tomar su fotografia y/o sean filmados para
uso en boletines, folletos, y el sitio web de School on Wheels, Inc., en publicaciones
(revistas o periédicos), en el radio, o en filme para la television o documentarios
reportando sobre el trabajo de School on Wheels, Inc.

Yo,

Padre/Guardian (letra de imprenta)

] DOY PERMISO

] NO DOY PERMISO

para que mi hijo/a,

Nombre de estudiante (letra de imprenta)

sea entrevistado, tenga su fotografia tomada, y/o sea filmado.

Firma de Padre/Guardian

Fecha

Favor de completar y devolver todas las formas a su coordinador después de su
primera sesién de tutoria.
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