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SOUTH OMAHA

INSTITUTE
Student Name/Nombre del estudiante Age/Edad
Parent Name/Nombre del padre
Address/Direccion City/Ciudad State/Estado______ Zip Code/Cédigo Postal
Home #/Teléfono de la casa Work #/Tel. del trabajo Cell. #/Celular
School/Escuela Grade/Grado Birthdate/Fecha de nacimiento

Nationality/Nacionalidad

Which program are you interested in?/¢ En que programa quiere participar?

Where did you hear about the program?/; Cémo se entero del programa?

Years of experience/Anos de experencia

a. Dance/Baile

b. Music/Musica

c. Art/Arte
4. Do you play an instrument?/; Toca algun instrumento? If so what instruments?; Cuales?
5. Have you ever played in a musical group?/4 Ha tocado en un grupo musical?
6. Have you ever danced with another group?/; Ha bailado en otros grupos? Which/Cuales
7. Do you participate in band or choir?/; Participa en alguna banda o coro?
8. Why do you want to participate in this program?/;Por qué quiere participar en este programa?
Fecha: Programa:
Notas:
Payment History/Historia de pagos
1. Descripcién Fecha Modo de pago Fee
2. Descripcion Fecha Modo de pago Fee
3. Descripcion Fecha Modo de pago Fee

Casa de la Cultura « PO Box 7350 « Omaha, NE 68107 « 402.813.5240 « 402.215.5106 Acct ]



