
CITY ON A HILL CHARTER PUBLIC SCHOOL COMBINED APPLICATION 

City on a Hill (CoaH) es independiente de las Escuelas Públicas de Boston, con matrícula gratuita, y abierta a todos los 

estudiantes en la ciudad de Boston. “City on a Hill” no tiene exámenes de ingreso,  los estudiantes seran admitidos por lotería 

solamente para el novena grado.  “City on a Hill” dá la bienvenida a estudiantes con diversas necesidades de aprendizaje 

(incluyendo aquellos que pueden tener una discapacidad, requieren servicios de apoyo, o están aprendiendo el idioma de 

Inglés) y proporcionará adaptaciones y servicios de apoyo necesarios.  

• Cualquier estudiante que cumpla con los siguientes requisites puede solicitar :

El estudiante debe ser un residente de Massachusetts 

El estudiante debe haberse graduado del 8º grado antes de asistir a la CoaH 

Se dará preferencia a los hermanos de los estudiantes actuales y para los estudiantes de Boston. 

Las solicitudes deben ser recibidas antes de 20/08/19 a las 11:59 PM para ser incluido en la 
lotería inicial. La lotería inicial se realizará el 21/08/19.

Completar y enviar una solicitud por cada niño por correo o por fax a:  

Sofia Navarro 

Coordinadora de Inscripciones y Eventos Especiales 

15 Allerton Street, Roxbury, MA 02119 

Fax: (617) 445-9153 

Para más información por favor contactar a Sofia Navarro a admissions@cityonahill.org o 857-256-4345 (llamada o mensaje de texto)

City  on a Hill Charter Public Schools no discrimina por motivos de raza , color, nacionalidad , credo , sexo , identidad de género , etnia, orientación sexual, 

discapacidad mental o física , edad , ascendencia , rendimiento atlético , necesidad especial , la competencia en el idioma Inglés o una lengua extranjera , o el 

logro académico previo . Toda la información solicitada aquí no es la intención y no será utilizada para discriminar . 

Nombre: _____________________ Segundo Nombre: _____________________  Apellido:________________________ 

Sexo: _____Femenino _____Masculino _____No binario  Fecha de Nacimiento: ________/________/________ 

Escuela Actual: _________________________________________________________ Grado Actual: _______ 

Dirección: _______________________________________________________________________________ 

Ciudad/Estado/Código Postal:  ________________________________________________________________________ 

Padre / Guardián Información de Contacto:  

Nombre(s): __________________________________________________   Relacion al estudiante: ________________ 

Telefono Primario: ___________________   Secundario: ________________   CorreoElectronico:_________________

PREGUNTAS ADICIONALES:  

¿Tiene un hermano que actualmente asiste a CoaH ? _____No ____ Si 

 En caso afirmativo, ¿Cuál es el nombre del hermano?  _____________________________________ 

¿Cuál de las escuelas atiende?  CoaH Circuit Street _____ CoaH Dudley Square _____ 

* La preferencia de hermano es sólo se aplica a los estudiantes que comparten un antepasado común a través del nacimiento o

adopción. Los estudiantes deben presentar la documentación necesaria para recibir preferencia.

¿Cómo se entero de CoaH? _________________________________________________________ 

Marque aquí si no desea que su nombre sea anunciado publicamente en la lotería. Un número se dará en lugar del nombre del 

estudiante. _____ 

Marque aquí si no desea que su información de directorio compartido con la Asociación de Escuelas Públicas Autónomas 

(MCPSA) y otras organizaciones de defensa de los padres. _____

58 Circuit Street, Roxbury, MA  

2179 Washington Street, Roxbury, MA 

 

¿Para que escuela esta solicitando? CoaH Circuit Street _____ CoaH Dudley Square _____ Ambos _____ 

CITY ON A HILL CHARTER PUBLIC SCHOOL 

APLICACION COMBINADA

A


