
Forma para Voluntarios del Programa de Embajadores Creadores de Puentes de JTHS 
Si usted está interesado en formar parte del equipo de los Creadores de Puentes de JTHS, por favor llene esta 
forma. JTHS se compromete a servir a un grupo diverso y representativo de todos los estudiantes; por lo tanto, 
los solicitantes serán revisados y seleccionados de acuerdo a este compromiso con la diversidad.  Los candidatos 
serán contactados para una conversación en persona después de haber entregado esta forma.

 Participar en tours de la escuela
Contacto personal con los nuevos padres (llamada telefónica, redes sociales,etc.)  
Contactos con escuelas, iglesias y eventos comunitarios
Participar en paneles de padres, comités escolares y grupos de enfoque 
 Ayudar a promocionar y apoyar eventos 
 General - cualquier oportunidad de voluntariado 
 Participar en la comunicación y/o capacitación del Centro de Acceso en Casa
 Ayudar a promover los recursos y servicios disponibles para las familias
Otro:_____________________________________________________

Entre semana(8:00am - 4:00pm)  
Noches de semana (4:00pm - 8:00pm) 

¿Habla un idioma que no sea el español? Si es así, por favor escriba el nombre del idioma:11.
_____________________________________________________________________________________

12. Opcional: Por favor comparta cualquier perspectiva especial que esté dispuesto a compartir con otros padres:
Transición de escuelas privadas/parroquiales a públicas 
Equidad e inclusión racial 
 Educación Especial o Plan 504
LGBT+ (Lesbianas, Gays, Bisexuales, Trans,  y otros) 
Otros:____________________________________________________

13. ¿Qué espera ofrecer como Creador de Puentes de JTHS?
___________________________________________________________________________________________ 
___________________________________________________________________________________________ 
_________________________________________________________________________________________

14. Acuerdo de Voluntarios Creadores de Puentes de JTHS 
Como solicitante del Programa de Embajadores Creadores de Puentes de JTHS, estoy de acuerdo en apoyar la imagen, visión, misión y metas de la escuela 
en todo lo que hago como embajador. Entiendo que Joliet Township High School confía en mí para compartir mis experiencias y las experiencias de mi(s) 
hijo(s) sobre JTHS, así como oportunidades e información relacionada con JTHS, con miembros de la comunidad como parte de la misión del programa. Doy 
consentimiento para revelar mi nombre e información de contacto como miembro de la comunidad que puede ser contactado para propósitos de JTHS. 
Entiendo que todos los solicitantes del Programa de Embajadores Creadores de Puentes de JTHS deben pasar una verificación de antecedentes y completar 
los documentos del Distrito de JTHS.  Los voluntarios del Programa de Embajadores Creadores de Puentes de JTHS deben completar el entrenamiento 
obligatorio para embajadores.  Si por alguna razón no puedo cumplir con este compromiso, lo notificaré inmediatamente al coordinador de voluntarios. 

___ I do not agree ___ I do not agree 

____Estoy de acuerdo  ___ No Estoy de Acuerdo 

1. Nombre: ______________________________________________________________
2. Email: ______________________________________________________________
3. Dirección:_____________________________________________________________
4. Teléfono: _______________________________________________________
5. Si corresponde - En cuales grados están sus hijos de edad escolar: 

___________________________________________________________________________________________ 
___________________________________________________________________________________________ 
___________________________________________________________________________________________

6. Escriba el nombre de la(s) escuela(s) primaria(s) y secundaria(s) a la(s) que asistió su(s) hijo(s) antes de JTHS: 
______________________________________________________________________________

7. Relación con el(los) estudiante(s): ________________________________________________________

8. Oportunidades de Voluntarios Creadores de Puentes de JTHS (marque todo lo que le interese): 

Signature:____________________________   Date: _____________

Fines de semana 
Otro:______________________________________

9.       ¿Es usted un ex-alumno de JTHS? Si es así, ¿a qué campus asistió?  ________________________________

10. Por lo general, estoy libre durante los siguientes períodos de tiempo: 
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