
                                  2020-2021 Phase 2/Fase 2/Faz 2 

Program Selection Form/ Formulario de selección del programa/Fòmilè pou chwazi pwogram 
 

 

Please complete the f orm ind icat ing your pref erence f or how your  ch ild wil l at tend school  dur ing the  2020-2021 school  year , whi le we are in  Phase 2.   
Form may be completed onl ine,   through the Mobi le App, by e-mail  or delivered to the school  in person.  Deadl ine to submit the f orm is  Ju ly 10th. 

Please submit one (1)  form per child .  

 

Por  f avor , complete el  f ormulario que ind ica su selección  sobre cómo su hi jo/a as isti rá a la escuela durante el 2020 -2021, a la vez que nos encontremos  en la Fase 2. 

El f ormular io también puede completarse en línea en la Apl icación Móvi l (Mobile App) ,  por correo el ec trón ico o r egresarlo a la escuela en persona.  T odos los  

formular ios  deben presentarse antes  del  10 de ju lio.   Por  favor,  envíe un f ormular io por  h i jo/a.  

Silvouplè ranpli fòm sa a pou fè konnen chwa ou sou kòman p it it  ou a pra l lekò l pou 2020-2021 an,  pandan nou nan Faz 2.  Ou ka ranpli fòm nan tou sou Entènèt  nan 

Aplikasyon Mobil la , oubyen retounen li nan lekòl la  an pèsòn oubyen voye li pa imèl. Tout fòm yo dwe retounen anvan 10 j iyè 2020.   Ranpli yon fòm pou chak t imoun.  

 

Student Name/Nombre del Estudiante/Non Elèv la: _________________________________________Student/Estudiante/Elèv ID# ______________ 
Phone/Teléfono/Nimewo: ___________________ Parent Name/Nombre del padre o madre/Non Paran:  ____________________________________ 
School Child Attends/Escuela donde asiste el  estudiante/Lekòl Elèv la Ale: ____________________________________________     

Assuming all guidelines for the reopening of 
schools have been met, please select how 
__________ will be attending school in 2020-2021 
while we are in Phase 2: 
  

____   Attending school physically for up to five 
days a week – Depending on the model available 
at your child’s school due to enrollment and 
social distancing guidelines. 

 
___  My School Online – Full-time distance 
learning through your child’s school with M-
DCPS teachers delivering standardized course 
content remotely. 

 
___  Other – Have made alternate plans for my 
child 

 

Suponiendo que se han cumplido todas las 
pautas para la reapertura de las escuelas, 
por favor, seleccione cómo ______ asistirá a 
la escuela en el 2020-2021 a la vez que nos 
encontremos en la Fase 2: 

 
_____  Asistirá a la escuela de manera 
física por hasta cinco días a la semana: 
Según el modelo disponible en la 
escuela de sus hijos debido a la 
matrícula y las pautas de 
distanciamiento social. 
 
_____  Mi Escuela En Línea (My School 
Online): Aprendizaje a distancia en 
tiempo completo en la escuela de sus 
hijos con la entrega de contenido 
estandarizado de cursos de manera 
remota por parte de los maestros de las 
M-DCPS. 
 
_____  Otro: He hecho planes 
alternativos para mis hijos  

 

Sipoze nou satisfè tout machasuiv pou re-ouvèti 
lekòl, silvouplè chwazi kòman _____ pral lekòl pou 
ane lekòl 2020-2021 an pandan nou nan Faz 2:  
 

_____  Ale lekòl fizikman pou jiska senk jou pa 
semèn – Tou depande modèl ki disponib nan 
lekòl pitit ou a akòz anwolman ak machasuiv 
distans sosyal la. 

 
_____  “My School Online” (Lekòl Mwen Sou 
Entènèt) –aprantisaj a distans aplentan nan 
lekòl pitit ou a avèk pwofesè M-DCPS ki ap 
anseye kontni kou estanda a distans. 

 
_____  Lòt – Mwen fè plan altènatif pou pitit 
mwen an” 

 

 

Signature/Firma/Siyati:________________________________________________________   Date:____________________ 

Signature cert if ies that the person making the option is authorized to select for student . 

La fi rma certi fica que la persona haciendo la opción está autorizada a selecciona r por el estudiante. 

Siyati  sa a sètifye moun ki selekte opsyon an otorize pou chwazi pou elèv la.    


