California State

Persons who wish 1o join are: Personas que desean yer miembros:

1.

cverychild.osevoice.

. S— 2
Mame (last, first) Newbre {apellide, primere) MNaume (last, first) Mombre {apellido, primera)
QParent Padre WSiudent Exmecdiane U eacher Maestre USadl Personal DCommunity Cormunidad UParent Padre UStedent Exstudiante UTeacher Meesiro Sl Personal UCommunity Comruidud
- - : . . S )
E-mail Address Direccidn de correo electrdnico Phone Number Numero de teléfone E-mail Address Direceidn de corres electronico  Phone Number Numero de wléfono
Address Direccion/Ciudead Address Direccion/Ciuded
The PTA/PTSA of thanks you for your membership,
La PTAIPTSAde ____ Be s e e sieeries peceoes e s o i agradece su membrecia,
Dues for each person are Total amount enclosed
La cugia por persona ey de § Ceantided incluida ¥ pian o AL TN
Your students in this school: Sus estudiantes en esta escucla:
ane  Nombre Teacher  Maestro Grade  Nivel Foom Number. # de salon

As a member, I understand that my address information will be shared with the California State PTA and the National PTA.
Como miembro, comprendo gue mi direccién se compartira con la PTA de California y la PTA Nacional.




