
Agosto 28th, 2024

Estimados padres/tutores,

El personal de Black Hawk Elementary desea darle la bienvenida a usted y a su hijo de regreso
a la escuela. Este paquete contiene información muy importante para que usted la lea y la tenga
a mano para consultarla en el futuro. Se necesitan varios papeles ser llenado y devuelto a la
escuela al día siguiente su hijo viene a la escuela.

Por favor tome nota de la ALUMNO FORMULARIO DE REGISTRO/EMERGENCIA y
tómate unos minutos para revisarlo y asegurarte todo la información que contiene es correcto.
Por favor corregir, eliminar o agregar cualquier información nueva en el formulario y
devuélvalo a la escuela el día siguiente que asista su hijo. Necesitamos la información más
actualizada para poder comunicarnos con usted en caso de una emergencia.

Si no se ha tomado el tiempo para completar el Autorización para recoger al niño forma hasta
el momento, por favor tómate el tiempo para hacerlo ahora y devuélvelo a la escuela..
debemos saber ¿A quién se le permitirá recoger a su hijo? de la escuela si fuera necesario.
Actualice esta información cada vez que se realicen cambios.

El Nota de desayuno (de 4K a 5th), el Formulario de salida anticipada, y el Formulario de
permiso para excursiones También debe completarse y devolverse a la escuela.

Milk Break comenzará el miércoles agosto 28th. Puedes pagar por trimestre, semestre o año.
Por favor lea el Información sobre el descanso de la leche nota y devuélvala con el pago el día
siguiente que su hijo venga a la escuela. (Si ya pagó, verifique el monto que pagó e indique la
fecha en que lo pagó).

A desayuno ymenú de almuerzo para septiembre es adjunto. SE DEBE LLENAR UNA
NUEVA SOLICITUD PARA ALMUERZOS GRATUITOS Y REDUCIDOS CADA AÑO.

Por favor paga tu Cuotas escolares y Dinero para el almuerzo lo más pronto posible, si
todavía tengo que hacer entonces. Puede pagar las tarifas y el dinero del almuerzo en línea con
Revtrak.

Gracias, si tiene alguna pregunta, no dude en llamar a la oficina de primaria.
439-5400, extensión 101.

www.blackhawk.k12.wi.us



La autorización para Pick Updel niño

Finalizaciónde esta forma es dar permiso a la maestra / oficina para liberar su niño / niños a los nombres que
figuran a continuación.

Lista todos los individuos (por lo menos 16 años de edad) están autorizadas para recoger a su niño / niños.
nombres de las listas de los padres por primera vez. Una identificación con foto puede ser necesaria y el
personal tiene la facultad de no liberar los niño / niños. Los padres serán contactados en ese momento

Cualquier persona autorizada para recoger a un niño / los niños deben venir a la oficina y firmar la salida

Por favor, actualice cuando se produce algún cambioESTUDIANTE:...

NOMBRE DEL _______________________________________ GRADO: __________________

1. El padre / tutor: ________________________________________________________________

Relación : _____________________ número de teléfono: __________________________________

2. Nombre: _________________________________________________________________________

civil: _____________________ número de teléfono: __________________________________

3. Nombre: _________________________________________________________________________

civil: _____________________ número de teléfono: __________________________________

4. Nombre: _________________________________________________________________________

civil: _____________________ número de teléfono: __________________________________

5. Nombre: _________________________________________________________________________

civil: _____________________ número de teléfono: __________________________________

6. Nombre: _________________________________________________________________________

civil: _____________________ número de teléfono: __________________________________

7. Nombre: _________________________________________________________________________

civil: _____________________ número de teléfono: __________________________________

padre / tutor Firma: __________________________________________________________

Padres Impreso / Guardián Nombre: _______________________________________________________

Fecha: ____________________________



DESAYUNO
2024-2025

Para poder seguir PAGdeseos de tus padres, tu alumnoAl maestro le
gustaría saber quiénI los niños pueden comert desayuno en la
escuela. Estudiantes Irá directamente a la cafetería todos los días..
El desayuno se sirve hasta las 8:10.

Nombre del estudiante:

_____si mi niño voluntad participar todos los días, a menos que
usted

Escúchame.

_____si mi niño poder participar si le cuenta a uno de los
profesores que tiene hambre.

_____norteoh, mi hijo lo hará NO participar en el programa de
desayuno.

Entiendo que puedo cambiar este aviso en cualquier momento
durante el año escolar. (Envíe una nota al maestro de su hijo cada vez que
cambie la participación de su hijo en el desayuno).

Firma de los padres Fecha

**Los maestros intentarán asegurarse de que cada niño que haya firmado arriba llega a
ir a desayunar. Es importante que usted, el padre, comunique con su hijo si debe o no
asistir al desayuno. Amenudo tenemos estudiantes que quieren comer sólo porque un
amigo hace, o doesn'No quieren comer porque van a perder el tiempo libre antes de que
empiecen las clases.



ESCUELA SECUNDARIA BLACK HAWK

FORMULARIO DE PERMISO DE VIAJE DE
CAMPO

2024-2025

A lo largo del año, nuestros estudiantes participarán en excursiones dentro y/o fuera del
distrito. Para ayudarnos a mantener registros precisos y ayudarnos en nuestra
planificación futura, nos gustaría obtener el permiso de los padres, que cubriría todas
nuestras excursiones programadas. Esto eliminará la necesidad de que obtengamos su
permiso para cada excursión por separado.

Antes de cada viaje el asesor o maestro le notificará la fecha y el lugar, así como
cualquier costo involucrado.

Nota para los padres de estudiantes que toman medicamentos regularmente: a menos que
se notifique a la oficina de la escuela con anticipación del tiempo, cualquier estudiante
que tome medicamentos regularmente recibirá su(s) dosis en el momento apropiado
mientras participa en estas actividades.

Yo, ___________________________________, por la presente doy permiso para mi
hijo,

____________________________________, para asistir a cualquier excursión
programada que se realice

tomadas bajo la dirección del sistema escolar.

Firma del padre_______________________________________Fecha______________



ESCUELA PRIMARIA BLACK HAWK
Formulario de salida anticipada

2024-2025

Nombre del estudiante:

Padres,

Tómese el tiempo para completar este formulario para que sepamos adónde debe ir su hijo.
programado lanzamientos anticipados y emergencia días de salida anticipada.

*Por favor, háganos saber si habrá un cambio en el destino del estudiante cuando haya una
salida temprana.

En caso de salida anticipada, ¿habrá un cambio en el destino del estudiante?

Sí _____

No _____

El estudiante irá a: ____________________________________________________
Nombre

____________________________________________________________________
DIRECCIÓN Teléfono

Cómo llega el estudiante allí:

_____mismo autobús

_____el autobús cambia a: _______________________________________
Nombre del conductor

_____caminar

_____voluntad ser recogido por: __________________________________
Nombre

Seguiremos las instrucciones enumeradas anteriormente.
*Si las circunstancias cambian, usted debe notificarnos el cambio de procedimiento.



Programa de paquete de guerreros
Año Escolar 2024-2025

Querida familia Black Hawk,

Espero que esta carta te encuentre de buen humor. Como parte de nuestro compromiso
continuo de apoyar a nuestra comunidad, nos complace anunciar que el programa Warrior Pack
continuará este año escolar. Warrior Pack proporcionará comidas gratuitas a familias
necesitadas. Este servicio tiene como objetivo garantizar que todos tengan acceso a comidas
nutritivas y deliciosas sin dificultades financieras.

Así es como puede beneficiarse de este programa:

1. Detalles del paquete de comidas: Estos packs incluirán comidas y snacks fáciles de
preparar para el fin de semana

2. Entrega: Se colocará discretamente una bolsa de alimentos no perecederos en la
mochila o casillero de su hijo con la ayuda de un miembro del personal de la escuela al
final del día escolar.

3. Proceso de registro: Para recibir comidas gratis, complete el formulario adjunto y
a. Devuelva el formulario a la oficina de la escuela.
b. Envíe el formulario a

Escuelas Black Hawk, a la atención de: Programa Warrior Pack

202 este centro St.

Wayne, Wisconsin 53587

4. Si tiene alguna pregunta, puede comunicarse con Tiffany Signer por correo electrónico a
sigtif@blackhawk.k12.wi.us o en picmel@blackhawk.k12.wi.us.Melissa Pickett

5. Confidencialidad: Su participación en este programa se mantendrá confidencial.
Nuestro objetivo es apoyarlo a usted y a su familia sin estrés ni estigma añadidos.

No dude en comunicarse si tiene alguna pregunta o necesita ayuda con el proceso de registro.
Estamos aquí para ayudar y garantizar que usted y sus seres queridos tengan acceso a los
recursos que necesitan.

Gracias por ser un miembro valioso de nuestra comunidad. Esperamos que este programa
brinde consuelo y apoyo a su familia durante este tiempo.

Atentamente,

Programa de paquete de guerreros

mailto:picmel@blackhawk.k12.wi.us
mailto:sigtif@blackhawk.k12.wi.us
mailto:picmel@blackhawk.k12.wi.us


Programa de paquete de guerreros
Por favor marque una línea a continuación:

________ Quiero que mi hijo participe en el Programa Warrior Pack

________ No quiero que mi hijo participe en el Programa Warrior Pack

______________________________________________ __________________
Tutor Fecha

Toda la información proporcionada es confidencial.

Nombre del padre/tutor Inicial del segundo nombre Apellido

¿Utiliza actualmente Green
Cares Food Pantry? (Un
círculo)

SÍ NO

¿Utiliza actualmente Black
Hawk Food Pantry? (Un
círculo)

SÍ NO

Si no, ¿por qué?

Lista de estudiantes de Black Hawk

Apellido Nombre de pila Calificación Maestro Alergias a los
alimentos

Firmado:________________________________________________
Fecha:________________

Correo electrónico:_______________________________________________
Teléfono:_________________



A las familias con estudiantes que asisten a la escuela Black Hawk

Parent in Military es un nuevo elemento de datos y es necesario para el informe federal de datos de
evaluación.
Incluya el nombre del padre/madre/tutor y la fecha de inicio del servicio a la que se aplica.

Nombre del padre_____________________________________________________

Fechas de servicio_____________________________________________________

Por favor notifique a la escuela de uno de los siguientes:
● ¿Alguno de los padres o tutores está en servicio activo en las fuerzas armadas?

Sí o no

● ¿Alguno de los padres o tutores es un miembro tradicional de la Guardia o la Reserva?

Sí o no

● Es uno de los padres o tutores un miembro de la Guardia Activa/Reserva (ARG) bajo el Título 10
o Guardia Nacional de tiempo completo bajo el Título 32?

Sí o no

El nombre del estudiante:__________________________________________



Distrito Escolar Black Hawk
Política del manual del dispositivo

2024-2025

***A partir del año escolar 2022-2023, entrarán en vigencia la siguiente firma del manual de
políticas de dispositivos emitidos por la escuela y el contrato estudiantil. Se pedirá a los padres y
estudiantes que firmen este documento antes de la distribución del dispositivo.

Dispositivo proporcionado por la escuela del Distrito Escolar Black
Hawk Firma del manual de políticas y contrato estudiantil

● Nunca dejaré mi dispositivo proporcionado por la escuela desatendido en un lugar no seguro o sin
supervisión.

● Nunca prestaré mi dispositivo proporcionado por la escuela a otras personas.
● Sabré dónde está mi dispositivo proporcionado por la escuela en todo momento.
● Cargaré la batería de mi dispositivo proporcionado por la escuela a su máxima capacidad cada

noche y la traeré a la escuela todos los días.
● Mantendré alimentos y bebidas alejados de mi dispositivo proporcionado por la escuela, ya que

pueden causar daños al dispositivo.
● No desmontaré ninguna pieza de mi dispositivo proporcionado por la escuela ni intentaré

repararlo.
● Protegeré mi dispositivo proporcionado por la escuela llevándolo siempre de forma segura para

evitar daños.
● Usaré mi dispositivo proporcionado por la escuela de maneras que sean apropiadas para la

educación.
● No colocaré decoraciones (pegatinas, marcadores, escritura, etc.) en el dispositivo proporcionado

por la escuela.
● Entiendo que el dispositivo proporcionado por la escuela está sujeto a inspección en cualquier

momento sin previo aviso y sigue siendo propiedad del Distrito Escolar Black Hawk.
● He leído y seguiré las políticas descritas en el Manual de Políticas del dispositivo emitido por la

escuela y la Política de Uso Aceptable del Distrito tanto en la escuela como fuera del día escolar.
● Seré responsable de todo daño o pérdida causada por negligencia o abuso.
● Acepto pagar el costo total de reemplazo de mi dispositivo y accesorios proporcionados por la

escuela si alguno de estos artículos se pierde o daña.
● Acepto devolver el dispositivo y los accesorios proporcionados por la escuela en buenas

condiciones de funcionamiento al final de cada año escolar.

Nombre del estudiante:_________________________________________________(Por favor imprima)

Firma del estudiante:________________________________________________ Fecha______

Firma de los padres:_________________________________________________ Fecha: ______



Menú de desayuno
Leche a elección 1% blanca, chocolate sin grasa o fresa
Mantequilla de maní integral y jalea servida diariamente

WG-Granos Integrales
“Esta institución es un proveedor de igualdad de oportunidades."

Lunes Martes Miércoles Jueves Viernes

2
No hay escuela
(Día laboral )

3
Cereal
Yogur
Jugo
Leche

4
Pizza para el
desayuno
Coba
Leche

5
Envoltura de
panqueques
Cóctel de frutas
Leche

6
gofres
Bocaditos de
granola
Manzana
Leche

9
Barra de cereales
Cheezits
Manzana
Leche

10
Tostada Francesa
De Bayas
Coba
Leche

11
Mini panqueques
de arce
Frutas Mixtas
Leche

12
canela francesa
Tostada
melocotones
Leche

13
Empanada De
Salchicha
Ronda de huevos
panecillo inglés
Barra de granola
Manzana
Leche

16
Mollete
Bocaditos de
granola
Manzana
Leche

17
Palitos de
tostadas francesas
Bocaditos de
granola
peras
Leche

18
Waffle de
arándanos
melocotones
Leche

19
panqueques
peras
Leche

20
Tostada francesa
con chispas de
chocolate
Frutas Mixtas
Leche

23
Tartas pop
Bocaditos de
granola
Manzana
Leche

24
Bagel de
desayuno con
salchicha
melocotones
Leche

25
panecillo de fresa
Frutas Mixtas
Leche

26
Waffles De Canela
peras
Leche

27
Rosquilla
Jugo
Leche

30
Pan de plátano
palito de queso
Naranja
peras
Leche



Menú Almuerzo
Leche a elección 1% blanca, chocolate sin grasa o fresa
Mantequilla de maní integral y jalea servida diariamente

WG-Granos Integrales
“Esta institución es un proveedor de igualdad de oportunidades”

Lunes Martes Miércoles Jueves Viernes

2
No hay escuela
(Día laboral )

3
Tiras De Pollo
Bocaditos de
granola
Judías verdes
Jugo
Leche

4
Hamburguesa/pan
Papas fritas
Rebanada de queso
Coba
Leche

5
Cerdo
desmenuzado/pan
Cheetos al horno
Brócoli
melocotones
Qué

6
Perro caliente/pan
Frijoles Horneados
Frutas Mixtas
Leche

9
Mini perros de maíz
Doritos WG
Judías verdes
Jugo
Leche

10
Cucharas/salsa
para pizza
Brócoli
Cheezits
melocotones
Leche

11
Macarrones con
queso
palito de queso
Zanahorias
Manzana
Leche

12
Filete Salisbury
Puré de papas
Salsa
Panecillo
Frutas Mixtas
Leche

13
Joe descuidado/bollo
palito de queso
Coliflor
peras
Leche

16
Empanada/pan de
cerdo empanizado
Judías verdes
Jugo
Leche

17
Tacos
Cucharadas al
horno
Brócoli
Manzana
Leche

18
Hamburguesa/pan
batatas
Rebanada de queso
peras
Leche

19
Patatas gratinadas
con jamón
Palillo de pan WG
Yogur
Coba
Bocaditos de granola
Leche

20
palitos de pescado
Bocaditos de granola
Coliflor
Naranja
Leche

23
Empanada/pan de
pollo
Pez dorado pretzel
Coliflor
peras
Leche

24
Pizza
Cheezits
Judías verdes
Naranjas
mandarinas

25
quesadilla
Brócoli
granizado
Leche

26
Fajitas De Pollo
Cheetos
Yogur
Guisantes
Coba
Leche

27
Sándwich De Jamón
Bocadillos de cheeto
palitos de zanahoria
Peras cortadas en
cubitos
Leche

30
Perro de maíz
Cucharadas al horno
Judías verdes
Naranja
Leche
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