ACADEMIA BAUVTISTA DE PUERTO NUETVO

Certificacién Registro de Educacion Basica por el Departamento de Estado, Gobierno de Puerto Rico
ACREDITADA POR
Middle States Association of Colleges and Schools y la Comisién Acreditadora de Instituciones Educativas CADIE

Curso Escolar 2026 — 2027

Informacion General

Horatior  A@S A [REVEE . .icisssssessinasinssyssisnsonssmnsases s 8:00 a.m. a 2:45 p.m.

NIEBIIESS 0 i ey s b bt o it 8:00 a.m. a 2:30 p.m.

Matricula:
T R L e L s $ 600.00
Desanollo Platta fI5I68 < ooiiinsvsitmiiosuitmsbios souissiaswss srsss 150.00
(i o, Adateym i it TalCg P ) o 2 T SR Lo A, - o 90.00
Sub total a pagar al matricular T et e e JRINEE e G RABEG
Aportacion familiar seguridad ..............coooviiriiiiiieiiiiiineen, 55.00
Aportacion estudiante para tecnologia ............coooiiii 30.00
Cuota Especial de Actividades ...........coocvrmminsnnincnenennmssiiene 25.00
TOTALEE | icissssnsassisasiospedsnnsdosssensnaiaybvasasonsons $ 950.00

- Cuotas mensuales:
Pl=i6t0! U e s e s Vasasesssssessnsnsssasnvsensanas $375.00 * Grupos bilingiies
7mo Y T O o e e L e A $ 380.00 pagan $ 20.00
ONO—EIMI0. & | chressessrsiniasakieietanssstinenionssannaaniavess $390.00 adicionales.

‘Las cuotas de graduacion son: $125.00 Kinder, $225.00 Noveno grado.
$250.00 Duodécimo grado

El pago de las cuotas de graduacion se efectuard antes del 31 de marzo de 2027.

NO SE MATRICULARAN ESTUDIANTES QUE NO TENGAN LAS VACUNAS AL DiA
Y QUE TENGAN PROMEDIO MENOR DE 2.50 EN APROVECHAMIENTO Y MENOS
DE PROMEDIO EN CONDUCTA.

El importe de la matricula no es reembolsable.

Los estudiantes de la ABPN pueden separar su asiento con $50.00. EI balance de la
matricula debe pagarse antes del 30 de abril de 2026. El servicio de libros requiere una
cuota adelantada de $50.00. El balance deberé cubrirse al momento de la entrega de los
mismos. El servicio de comedor escolar es gratuito, (anejo solicitud).

Ave. Jests T. Pifiero 1136, Puerto Nuevo, Puerto Rico / P.O. Box 10307 Caparra Heights, PR 00922
Tels. (787) 782 - 4072, 4077, 4001; 783 — 8322, 8580
Fax: 787-792-6985 / 787-781-1901



ACADEMIA BAVIISTA DE PUERTIO NUEVO

Certificacion Registro de Educacion Basica por el Departamento de Estado, Gobierno de Puerto Rico
ACREDITADA POR
Middle States Association of Colleges and Schools y la Comisioén Acreditadora de Instituciones Educativas CADIE

DOCUMENTO DE RENOVACION DE MATRICULA 2026 — 2027

Grado
Grado al que asistira (2026 -27)

Numero de cuenta

Nombre:
Nombre Inicial Apellidos Paterno y Materno
Sexo: Fecha de nacimiento:
mes - dia - afio
Direccion fisica Tel. Hogar ( )
Celular Padre ( )
Direccién postal Celular Madre  ( )
area postal
Nombre del Padre: E-mail
Lugar de trabajo padre: Tel. trabajo ( )
Ocupacion: Escolaridad
Nombre de la Madre: E-mail
Lugar de trabajo madre: Tel. trabajo ( )
Ocupacion : Escolaridad
En caso de emergencia podemos llamar a: Tel. ( )

(adicional a los padres)
Relacion con el estudiante

Estudiante vive con: | | ambos padres [ | padre [ | madre

[ | otros:

Situacion especial que debamos conocer (Problemas o necesidades que usted entienda que la institucion y/o el maestro
deba conocer):

*  Este documento es una renovacién de nuestro compromiso para con la Academia Bautista de Puerto Nuevo, sus
reglamentos, manuales y normas con la actualizacién correspondiente de las fechas aplicables. Con la firma de éste,
certificamos que tenemos copias de ellos, que hemos leido y nos comprometemos a seguir el cumplimiento fiel de las
mismas. (Manual ABPN vigente).

. Si al cierre del afio académico existiese un balance pendiente de pago la ABPN puede transferir el balance a un
tercero para gestiones de cobro. Ademis, la ABPN se reserva el derecho de someter la experiencia de pago a las
agencias crediticias pertinentes.

Firma

Fecha
+ El e-mail puede ser utilizado como herramienta de comunicacién entre las partes. La informacién puede incluir entre
otras: boletines, citaciones de maestros, informes de notas, etc. De no estar de acuerdo, favor indicarlo.

COSTOS 2026 —2027

MATRICULA: _ MENSUALIDADES:

Pk — 12mo $600.00 Pk — 6to $375.00

Planta Fisica $150.00 7mo y 8vo $ 380.00

Otros $ 90.00 9no — 12mo $ 390.00
Aportacion Familiar Seguridad $ 55.00 * Grupos Bilingiies pagan
Aportacion Estudiante Tecnologia $ 30.00 $20.00 adicionales.

e  Cuotas de Graduacion: Kinder - $125.00, Noveno Grado - $225.00, Duodécimo Grado: $250.00.
o Cuota Especial de Actividades (Semana Educativa, Semana Nifiez Temprana, Conciertos, Exhibiciones, entre
otros) - $25.00.

Recuerde devolver cuanto antes la hoja. No aseguramos espacios sin los documentos y el
recibo del pago correspondiente.

Nos puede visitar en nuestra pagina WEB: www.abpnpr.com

Gracias por seleccionarnos, Administracien A8 RN

Ave, Jesus T. Pifiero 1136, Puerto Nuevo, Puerto Rico / P.O. Box 10307 Caparra Heights, PR 00922
Tels. (787) 782 - 4072, 4077, 4001; 783 — 8322, 8580
Fax: 787-792-6985/ 787-781-1901



ACADEMIA BAVIISTA DE PUERTO NUEVO
Certificacién Registro de Educacion Bésica por ¢l Departamento de Estado, Gobierno de Puerto Rice
ACREDITADA POR
Middle States Association of Colleges and Schools y la Comisién Acteditadora de Instituciones Educativas CADIE

Curso 2026 —2027

Nombre del Estudiante: Grado : Edad:

Umbral Promedio Ponderado al nivel de pobreza para el afio 2026 — 2027

El Departamento de a través de los programas Federales que le ofrecen servicios equitativos a las instituciones
privadas, sin fines de lucro y con autorizacién a operar segun las normas del Departamento de Estado del gobierne de
Puerto Rico, la agencia estatal de Servicios de Alimentos y Nutricién, asi como la Ley de Educacidn Elemental y
Secundaria de 19656, segin enmendada (ESEA por sus siglas inglés), requieren cumplimentar formularios sobre
estudios socioeconémicos para la asignacién de fondos a la institucion.  Ante tal solicitud, tiecesitamos la siguiente

informacion:

Niimero de personas por familia: Ingreso Familiar anual:  §

[ 1 Indio Americano o Nativo Alaska [ ] Asidtico o Islefio { 1 Negro no de origen Hispano
[ ] Cubano ' [ 1 Dominicano [ 1 Mejicano

{ 1 Haitiano [ 1 Centro o Suramericano [ 1 Oftras culturas hispdnicas

[ 1 Blanco no de origen Hispano [ ] Extranjero no residente [ ] Puertorriquefio

Nombre del estudiante: Grado:

Deseo inscribir a mi hijo en el programa de Comedor Escolar, (Gobierno de los Estados
Unidos, Secretaria de Agricultura Federal, Departamento de Educacion).

[ ]st [ Ino

Firma del padre, madre y/o encargado

Ave. Jesas T. Pifiero 1136, Puerto Nuevo, Puerto Rico / P.O. Box 10307 Caparra Heights, PR 00922
Tels. (787) 782 - 4072, 4077, 4001; 783 — 8322, 8580
Fax: 787-792-6985/787-781-1501




, ACADEMIA BAVIISTA DE PUERTO NUEVO
Certificacion Registro de Educacion Basica por el Departamento de Estado, Gobiemo de Puerto Rico
ACREDITADA POR
Middle States Association of Colleges and Schools y la Comisién Acreditadora de Instituciones Educativas CADIE

Informacién para Emergencias y Enfermeria

Nombre del estudiante: Grado :

Autorizacién para_Administrar Medicamentos

Autorizo a las enfermeras de la Academia Bautista de Puerto Nuevo a.administrar a mi

hijo(a): del grado arriba

indicado, los siguientes medicamentos, de ser necesarios:

si no Iniciales
Tylenol/ Panadol (acetaminophen)
Maalox o Mylanta

Pepto Bismol

Tums

Benadry! liquido

Mi hijo(a) es alérgico(a) o padece de:

/

Firma del padre, madre y/o encargado / fecha

Autorizacién para Prestar Servicios Meédicos de Emergencia

Por la presente, autorizo a los Directores de la ABPN o su representante autorizado que,
en caso de un accidente o enfermedad y mientras esté bajo la tutela de esta Academia,
someta a: del grado antes indicado,
a los servicios médicos de emergencia que fueran pertinentes y se creyeran necesarios.
Autorizo sea transportado/a al Centro Médico mas cercano. El director o su representante
autorizado, viene obligado a comunicar a la mayor brevedad posible lo ocurrido y la
accion tomada.

/

Firma del padre, madre y/o encargado / fecha teléfono de emergencia

Ave. Jesiis T. Pifiero 1136, Puerto Nuevo, Puerto Rico / P.O. Box 10307 Caparra Heights, PR 00922
Tels, (787) 782 - 4072, 4077, 4001; 783 -- 8322, 8580
Fax: 787-792-6985/787-781-1901




ACADEMIA BAUTISTA DE PUERTO NUEVO
ANO ESCOLAR 2026-2027

il s

&
SOLICITUD DE CURSOS ELECTIVOS EN SECUNDARIA ANO 2026-2027
Estudiantes que van a:

8'° grado: marque con niimeros (162) su preferencia entre:
Arte (introduccién al dibujo) y Educacién Fisica (volibol).

9" 10™° y 11™° grado: marque con nimeros (1,2,3) su preferencia
entre Arte, Musica y Educacion Fisica.

9"e grabado/ baloncesto/musica 10™°: escullura/aptitud fisica/masica 11™°; pintura y dibujo a color/aptitud fisica y nutricién/masica

POR FAVOR, CONSULTE CON SU HIJO(A) LO QUE PREFIERE
ANTES DE LLENAR ESTA SOLICITUD.

- La matricula en los cursos esta sujeta a la cabida.
Si un curso se llena, el resto de los estudiantes solicitantes seran matriculados
en el curso que hayan indicado como segunda preferencia.

NO COMPRE UNIFORM ES HASTA CONFIRMAR SU ESPACIO, LA

PRIMERA SEMANA DE CLASES EN AGOSTO. La compra de uniforme no le garantiza su
espacio. Este documento es una solicitud, no una matricula. Solicitudes se atienden por orden de
llegada. Sino pone fecha tendra el Gltimo tumo. Aseglirese de llenar segun las instrucciones.

SOLICITUDES SIN FECHA O QUE NO SIGAN INSTRUCCIONES HARAN ULTIMOS TURNOS.

NOMBRE PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO GRADO A CURSAR

NUMERE EN ORDEN DE PREFERENCIA (1,2,3):

1=MAYOR INTERES 2= SEGUNDA OPCION 3=MENOR INTERES

] ARTESVISUALES [_] EDUCACIONFISICA [ ] MUSICA FECHA:

FIRMA PERSONA QUE LLENA SOLICITUD:

PARA USO OFICIAL

PERSONAL ABPN QUE RECIBE EL DOCUMENTO: FECHADE ENTREGA:
MES [




