WYLIE INDEPENDENT SCHOOL DISTRICT
STUDENT INFORMATION CHANGE FORM

ID REQUIRED
STUDENT NAME /NOMBRE DE ESTUDIANTE STUDENT ID#/ID DE ESTUDIANTE
FAMILY/GUARDIAN INFORMATION
PHONE #1/ TELEFONO DE CASA | PHONE #2 /TELEFONO CELULAR WORKPHONE / 1= EFONO DE
REMOVE ADD REMOVE ADD REMOVE ADD

RESIDENTIAL ADDRESS/LA DIRECCION RESIDENCIAL
Change of address requires new proof of residency in the form of current water, gas, electric bill, new home contract or valid apartment or
house lease.
Un cambio de direccidn requiere una forma de verificacion como factura de agua, gas, electricidad, un contrato nuevo de casa, o un contrato
de arrendamiento de apartamento o casa
STREET Ty

E-MAIL ADDRESS / DIRECCION DE CORREO ELECTRONICO

REMOVE ADD

SCHOOL AGE CHILDREN IN HOME/NINOS EN SU CASA QUE ASISTEN A LA ESCUELA
NAME / NOMBRE AGE / EDAD GRADE / NIVEL SCHOOL ATTENDING / ESCUELA

EMERGENCY INFORMATION

Add
EMERGENCY CONTACT PERSON (OTHER THAN PARENT/GUARDIAN)
LA PERSONA DEL CONTACTO DE LA EMERGENCIA (APARTE DE PADRE PHONE / TELEFONO RELATION/RELACION
/GUARDIAN)
Remove
NAME/NOMBRE PHONE / TELEFONO RELATION/RELACION

Please make the above changes to my child’s school records. | understand changes in address, phone number and/or e-mail will
affect all children (siblings) linked to me. (Emergency information is per student.)

Por favor haga estos cambios para mi(s) hijo(s). Entiendo que todos los cambios de direccién, numero de teléfono y/o correo
electrénico afectardn todos los nifios (hijos) relacionados con mi familia. (La informacion de la emergencia estd por estudiante.)

PARENT/GUARDIAN PRINTED NAME DATE/FECHA

PARENT/GUARDIAN SIGNATURE (firma)

personnel initial



