Formulario de Membresia (espafiol) t&""“““"fo% ONETE e v AU
Justice Sonia Sotomayor ; Nr k

o
PTSA #18-435 Moy €

O Adjunto esta nuestra Cuota de Membresia para el 2024-2025. Total de: $

FAVOR DE HACER LOS CHEQUES PAGADEROS A: Westchester East Puthnam Region PTA

MEMO: Yonkers Sotomayor 18-435 Membresia
NOTA: A todos los cheques devueltos por fondos insuficientes se les cobrard una tarifa.

O envie el dinero exacto en efectivo en un sobre con el formulario a nuestro buzdn cerrado con llave de la
PTSA de Sotomayor en la oficina central.

INFORMACION DEL MIEMBRO (escribe claramente)

NOMBRE DEL 1° MIEMBRO - STANDARD o PROFESOR -$12 | E-MAIL (para la tarjeta de recibo eCard)
TELEFONO Movil (para mensajeria y recordatorios)
NOMBRE DEL FAMILIAR ADICIONAL - $7 E-MAIL (para la tarjeta de recibo eCard)
TELEFONO M0dvil (para mensajeria y recordatorios)
NOMBRE DEL ESTUDIANTE- S 7 E-MAIL (para la tarjeta de recibo eCard)
PROFESOR(A) GRADO

NOMBRE DEL ESTUDIANTE- S 7 E-MAIL (para la tarjeta de recibo eCard)
PROFESOR(A) GRADO




iLa PTSA de Sotomayor necesita TU apoyo! ¢Como puedes ayudar?
Unete — Dona — Ofrécete como voluntario

BENEFICIOS AL SER MIEMBRO

Los miembros de la PTA pueden ahorrar dinero en compras como boletos de cine, eventos deportivos, conciertos, cenas
y mads. Consulte la creciente lista de beneficios en el sitio web de la PTA del Estado de Nueva York en
https://nyspta.org/home/membership/member-benefits/

VOLUNTARIO

U Por favor, agrégueme a la lista maestra de Voluntarios.

Le enviaremos un correo electrénico durante todo el afo con informacién y oportunidades de voluntariado a medida que
surjan. El objetivo es mantenerlo informado sobre los eventos y oportunidades escolares actuales. Al registrarse, no hay
obligacién de ayudar y puede ser eliminado de la lista en cualquier momento.

¢POR QUE PTA?

Tu hijo/a se beneficia cuando usted se involucra con la PTA/PTSA. Sus cuotas de membresia y donaciones ayudan a
financiar los programas y eventos de la PTA que no estan disponibles a través del presupuesto escolar regular de la PTSA.

* iPTA/PTSA habla por cada nifio con una sola voz!

e Plataforma gratuita de participacién familiar para su PTA y escuela a través de Member Hub/Givebacks.com

¢ Materiales para padres y lideres, disponibles en nuestro sitio web y enviados a través de NYS PTA Connection y nuestra
Guia de Recursos

¢ Beneficios para miembros, como ofertas de descuento en productos servicios

éPreguntas? Comuniquese con la PTSA de Sotomayor #18-435 a:
PTSAsotomayor@gmail.com o dejarnos un mensaje a (914)-376-8067

iGRACIAS por unirte! jTu membresia y apoyo se asegurara de que este sea un aiio fabuloso!
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