Informacién de la familia

Usted es considerado residente si vive o posee propiedades dentro de
los limites de la Ciudad, los de la Ciudad de Carrboro, o los del Condado
Orange. Los no residentes son bienvenidos, aunque quizas deberan
pagar cuotas mas altas y tendran fechas de inscripcion mas tardias.

O Residente de Chapel Hill OResidente de Carrboro

O Residente del Condado O Orange No residente

Domicilio fisico

Email del residente

Teléfono O Celular O Domicilio O Trabajo
Idioma favorito: [ Inglés O Espafiol O Birmano
O Karen O Otro:

Contacto de emergencia
Debe tratarse de un adulto que no se halle en el domicilio.

Primer nombre y apellido

Parentesco Teléfono

Firme aqui

Favor de firmar nuestra exencion en chapellhillparks.org/waiver vy firme
abajo para confirmar que la ha leido y que esta de acuerdo con la misma.
O He leido y estoy de acuerdo con la exencion disponible en
chapellhillparks.org/waiver. Usted cuenta con una copia impresa
disponible de la exencion, si la solicita.

O Pueden usar mi informacion (distinta a la de mi nombre u otros datos
de identificacion personal) en proyectos de investigacion. Lea mas al
respecto en chapellhillparks.org/waiver.

Firma Fecha

Formulario de Solicitud de Acceso de Parques y Recreacion

Todos los pases son intransferibles y no reembolsables. Para adquirir un pase, llene este formulario y regréselo a cualquiera de nuestras instalaciones. El pago completo debe
hacerse al momento de la compra. Todos los espacios del formulario son obligatorios, a menos que se especifique lo contrario.

Integrantes de la familia

Favor de llenar estas secciones para cada miembro de su familia que esté adquiriendo un pase. Si esta adquiriendo un
pase para un nifio, complete una seccion por al menos uno de los padres/tutores de su familia.

Datos demograficos: compartir esta informacion es opcional; nosotros sélo la empleamos para mejorar nuestro servicio.
Marque todas las que apliquen a su caso.

Principal integrante de la familia
Debera tratarse de un adulto.

Nombre preferido Apellido(s) Fecha de nacimiento Pronombre(s)

Género O Masculino O Femenino O No binario O Transgénero O Otro

Etnicidad O Hispano O Asiatico O Afroamericano [ Nativo americano o de Alaska
O Caucésico O Nativo hawaiano o de las Islas del Pacifico

Integrante de la familia

Nombre favorito Apellido(s) Fecha de nacimiento

Nombre del padre/tutor (si es un nifio) Grado (si es un nifio) Pronombres

Género [0 Masculino 0 Femenino [ No binario O Transgénero [ Otro
Etnicidad O Hispano O Asiatico O Afroamericano [ Nativo americano o de Alaska
O Caucasico O Nativo hawaiano o de las Islas del Pacifico

¢Hay mas integrantes de la familia? Utilice la parte de atras para registrarlos.

Datos del Pase

Muro de escalada # Nuevo/renovacion O 20 visitas [ Anual

Alberca  Anual# Nuevo/renovacién [0 0-8 afios. [ 8-18 afios I Adulto. I Familia I Familiar extra
6 meses # Nuevo/renovacién 1 0-8 afios [ 8-18 afios [0 Adulto [ Familia [ Familiar extra
20 visitas # Nuevo/renovacion O 0-8 afios [ 8-18 afios O Adulto
Aquafit # Nuevo/renovacién [ 10 visitas [ 20 visitas
Basquethol, picklebol, voleibol
Anual # Nuevo/renovacion [1 0-18 afios [ Adulto
20 visitas # Nuevo/renovacion [J Adulto
Escanéeme

wwsfm  para conocer el texto completo de la exencion y saber como protegemos sus datos personales.


http://www.chapellhillparks.otg/waiver
http://www.chapellhillparks.otg/waiver
http://www.chapellhillparks.otg/waiver

Formulario de Solicitud de Acceso de Parques y Recreacion

Todos los pases son intransferibles y no reembolsables. Para adquirir un pase, llene este formulario y regréselo a cualquiera de nuestras instalaciones. El pago completo debe
hacerse al momento de la compra. Todos los espacios del formulario son obligatorios, a menos que se especifique lo contrario.

Integrantes de la familia
Favor de llenar estas secciones para cada miembro de su familia que Integrante de la familia
esté inscribiendo con este mismo formulario. Si esta adquiriendo un pase
para un nifio, complete una seccién por al menos uno de los

padres/tutores de su familia. Nombre favorito Apellido(s) Fecha de nacimiento
Datos demograficos: compartir esta informacién es opcional; nosotros
solo la empleamos para mejorar nuestro servicio. Marque todas las que Nombre del padre/tutor (si es un nifio) Grado (si es un nifio) Pronombres
apliquen a su caso.
Género [0 Masculino 0 Femenino [ No binario O Transgénero [ Otro
Integrante de la familia Etnicidad O Hispano O Asiatico I Afroamericano [ Nativo americano o de Alaska

O Caucésico [0 Nativo hawaiano o de las Islas del Pacifico

Nombre favorito Apellido(s) Integrante de la familia

Fecha de nacimiento Grado (si es un nifio) ) ) .
Nombre favorito Apellido(s) Fecha de nacimiento

Nombre del padre/tutor (si es un nifio) Pronombres . ~ . ~
Nombre del padre/tutor (si es un nifio) Grado (si es un nifio) Pronombres

Género [ Masculino O Femenino O No binario . , _ o .

O Transgénero I Otro Género O Masculino O Femenino O No binario O Transgénero O Otro
Etnicidad CI Hispano O Asiatico O Afroamericano Etnicidad O Hispano O Asiatico O Afroamericano [ Nativo americano o de Alaska

O] Nativo americano o de Alaska O Caucasico O Caucésico [0 Nativo hawaiano o de las Islas del Pacifico

[ Nativo hawaiano o de las Islas del Pacifico [0 Otro Integrante de la familia

Nombre favorito Apellido(s) Fecha de nacimiento
Nombre del padre/tutor (si es un nifio) Grado (si es un nifio) Pronombres

Género O Masculino O Femenino O No binario O Transgénero O Otro

Etnicidad O Hispano O Asidtico O Afroamericano O Nativo americano o de Alaska

O Caucasico [ Nativo hawaiano o de las Islas del Pacifico

Recordatorios:
e La asistencia financiera no aplica para los pases familiares.
o  Cualquier fecha no usada luego de transcurrida la expiracion de un pase de 10-20 visitas se dara por
perdida; no podran ser integradas a un nuevo pase.
e  Sodlo usted podra usar su pase; no podra volverlo a pasar una segunda vez para un invitado.



