
PARTICIPACION ATLETICA AFIRMACION DE RESIDENCIA 
(ATHLETIC PARTICIPATION STATEMENT OF RESIDENCE) 

ESTUDIANTE______________________________________________________________ 
 
NCWISE NUMERO_________________________________________________________ 
 
FECHA DE HOY_____________________________________________________________ 
 
I. La primera pregunta tiene que ver con donde vive. 
 

 Mi familia vive en el área de asistencia de Crest Middle. 
 
 Mi familia vive fuera del área de asistencia de Crest Middle pero tengo una 

transferencia para asistir a  Crest Middle. 
 
 Mi familia vive fuera del área de asistencia de Crest Middle pero no se si tengo una 

transferencia.  
 
 No se si vivo o no en el área de asistencia de Crest Middle. 
 
 Mis padres biológicos no viven juntos. A veces me quedo con uno de mis padres y a 

veces me quedo con el otro. Al menos uno de ellos vive en el área de asistencia de 
Crest Middle. 

 
II. La segunda pregunta tiene que ver con cuanto tiempo usted ha vivido en su casa actual. 
 

 Mi familia ha vivido en el mismo lugar por mas de seis meses. 
 
 Mi  familia se ha cambiado a una casa nueva en los últimos seis meses.  
 Vivo con uno de mis padres biológicos y el otro ha fallecido. 

 
III. La tercera pregunta tiene que ver con quien vivo.  
 

 Vivo con ambos padres biológicos. 
 
 Vivo con uno de mis padres biológicos pero no con el otro. 
 
 Mis padres biológicos no viven juntos. A veces me quedo con uno de mis padres y a 

veces me quedo con el otro. 
 
 No vivo con ninguno de mis padres biológicos. Vivo con otro pariente.  
 
  No vivo con ninguno de  mis padres biológicos y no vivo con otro pariente. Los 

adultos con los que vivo no son mis parientes.  
 
 Mi situación es diferente.  (Emancipado, estudiante casado, estudiante extranjero  de 

intercambio, etc.) 
 
Hemos leído y respondido la afirmación de residencia  para la participación atlética y comprendo 
completamente que el proveer de información falsa sobre mi residencia tendrá como consecuencia la perdida 
de mi elegibilidad atlética en mi escuela.  
Firma del estudiante _____________________________________Fecha _______________ 
 
Firma del padre/madre _____________________________________Fecha _______________ 
 
Firma del representante Legal   _______________________________ Fecha _______________ 


