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Un paquete de inscripcion completamente llenado debe estar acompariado por estas 4 cosas: 1)
“Expediente de Salud” lleno, 2) Pago del campamento y, 3) Solicitud de PA (de aplicarse), 4) “Over The
Counter (OTC) Medication Form”. Envie todo ala direccion mencionada en la pagina del Campamento

Diurno. Comuniquese con el Registrador del Campamento Diurno (Day Camp Registrar) parapreguntas.
NO envie las inscripciones a la Oficina del Consejo de las Girl Scouts.

Nombre del Campamento Diurno Tropa #
Nombre de la Acampante E-mail

Direccion

Telefono dela casa ( ) Nombre de Amiga

Edad DOB Gradoenelotofio_________ Escuela en el otofio

MARQUE TODAS LAS QUE CORESPONDAN A LA NINA:

U Daisy (K-1) U Brownie (2-3) U Junior (4-5)

U cad ®) U Ayudante de Programa en capacitacion (PAIT)
a Ayudante de Programa (PA) (| Hijo de Personal

PADRE O TUTOR #1 (que viva en la misma direccion de (la) acampante)

Nombre

Teleféno del hogar

Telefono del trabajo

E-mail

PADRE O TUTOR #2

Nombre

Teleféno del hogar

Teleféno del trabajo

E-mail

CONTACTO DE EMERGENCIA (uno que no sea el padre o tutor #1 6 #2)

Nombre

Relacion con laacampante

Teleféno del hogar

Teleféno del trabajo

OPCION DE TRY-IT O BADGES (De aplicarse, vea la descripcion
especifica del Campamento Diurno. Escriba en orden de preferencia.)

#1

#2

#3

PROGRAMA RAINBOW (ultimo nivel completado) vea la descripcion
especifica del Campamento Diurno para las pautas y desponibilidad de
esta opcion:

MEMBRESIA
O wmi hija es una Girl Scout registrada. Sélo pagaré la Cuota del Campamento.

U Favor de inscribir a mi hija como una Girl Scout. Pagaré la Cuota del Campa-
mento Diurno + $12.00 de cuota de membresia. Esto la inscribirda como una
Girl Scout hasta el 30 de Sept. de este afio

La aceptaciony participacion enlos programas de verano es la misma para todo el
mundo. Sinimportar raza, color, origen nacional o etnico. Como una organizacion de
igualdad de oportunidades Girl Scouts esta comprometida con la diversidad. Apoya
firmemente los derechos de acceso igual para nifias y adultos con incapacidades.
Girl Scouts of Oregon and Southwest Washington hace esfuerzos razonables para
asegurar este acceso.

Le recomendamos que provea voluntariamente la siguiente informacion sobre
trasfondo racial y etnicidad. Esta informacion sera usada por las Girl Scouts de los
Estados Unidos para mejorar las prestaciones y contenidos del Movimiento Girl
Scouts.

Mitransfondo racial es (por favor, marque tantos como corresponda):

U asiatico

D Blanco

a Indigena Americano o Nativo de Alaska
D Negro o Afroamericano
L Hawaiano o Islefio del Pacifico

Qoo (especificar)
Mitrasfondo étnico es (por favor, margue uno):

W no Hispano o Latino

d Hispano o Latino
PERMISO DEL PADREO TUTOR

Como tutor legal doy autorizacion para que la nifia participe en todas las fases
de las actividades del campamento incluyendo viajes fuera del sitio. Entiendo y
acuerdo cooperar con todas las regulaciones. Ella esta en buena condicion fisicay
no ha tenido ninguna enfermedad grave u operacion desde su Ultima examinacion
médica. No le permitiré que ella asista sino se encuentra en buena condicion fisica.
Tiene mi permiso de recibir primeros auxillos y tratamiento de un médico en caso
de una emergencia. Esta entendido que se hara todo lo posible para comunicarse
con los padres o el tutor lo antes posible.

Entiendo que cuando participe enactividades de las Girl Scouts laacampante puede
ser fotografiada para obtener imagenes en papel, video o en formato electrénico.
Entiendo que las imagenes podran usarse en materiales promocionales, informa-
tivos y otros formatos de publicacion para los concilios locales de Girl Scouts o las
Girl Scouts de los Estados Unidos. Reconocemos que las imagenes son propiedad
exclusiva del concilio Oregon and Southwest Washington o sus sucesores.

Marque sila acampante:
Wno puede ser fotografiada para propodsito de publicidad

Wno puede participar en
(ej., natacion o deportes activos)

X

PARADA DE AUTOBUS (vea descripcién del campamento):

Om 4L
Oxt Oxxe

Jévenes: LS

am QL

TALLA DE CAMISETA
Adultos: 'S

Firma del Padre o Tutor Fecha

ESTE FORMULARIO NO PUEDE SER PROCESADO SIN LA FIRMA
DEL PADREO TUTOR

d Estoy interesada(o) en ayudar en el campamento favor de enviarme mas infor-
macién sobre las oportunidades para voluntarios.



