
 After-School Tutoring Program  
Egleston Square Center 

Interest Form 
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By filling out this form, you are requesting that 826 Boston consider your child for enrollment if 
spots become available in the after-school tutoring program.  
 
AVAILABILITY: Due to the high demand, our after-school tutoring program fills up rapidly each 
year, and almost all students who have attended in the past also return to the program from year 
to year at a high rate. There is no guarantee that new spots will become available, and new spots 
are filled by lottery. Due to lottery selection, there is unfortunately no guarantee that your 
child/teen will be offered a spot this year or in the coming years. Initials 
 
ELIGIBILITY: 826 Boston does not have eligibility requirements for students wishing to enroll in 
our program, but in keeping with our mission, we actively seek to enroll those students most in 
need in our immediate community.  
 
PLEASE NOTE: This interest form is not an application for the program.  Filling out an 
interest form does not guarantee enrollment in the program  
 
*If your child/teen is 12 years old or older, please inquire about Saturday tutoring.  
 
Child’s/Teen’s Name:_______________________________ Today’s Date:_____________ 
 
DOB:_____________    Grade: ___________  School: _____________________________ 
 
Parent Name: _____________________________________________________________ 
 
Home Address: ________________________________ Home Zip Code: ______________ 
 
Phone Number: ____________________________________________________________ 
 
Email Address: _____________________________________________________________ 
 
Considering school dismissal time and transportation time to 826 Boston, my child/teen would 
attend tutoring at 826 Boston from: 
____ 3:00-4:30 pm       ____ 3:30-5:00 pm ____ 4:00-5:30 pm    ____ 4:30-6:00 pm 
 
My child (please check all that apply): 
£ met income requirements to qualify for free/reduced lunch at school in 2012-13 
£ lives in a single-parent/guardian household 
£ has had to attend summer school or repeat a grade (if so, after which grade?_______ ) 
£ receives special education services or has an IEP 
£ is learning English as a second language, or concurrently with another language 
£ has participated in 826 Boston’s after-school tutoring program in the past 
£ has attended a workshop or summer camp at 826 Boston 
£ has participated in Saturday tutoring at 826 Boston 
 
I would like to receive email announcements of other 826 Boston program offerings, such as 
workshops and the summer program: ___ Yes   ___ No 
 
Thank you for your interest! We will contact you if a spot opens up and your child/teen is selected.   



Programa de tutoría de después de la escuela  
Centro en Egleston Square 

Declaración de interés 
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Al llenar este formulario, Usted esta pidiendo que 826 Boston considere su hijo/a para inscripción en 
el caso que se abran cupos en el programa de tutoría después de la escuela.  
 
DISPONIBILIDAD: Debido a la gran demanda de parte de los padres, nuestro programas de tutoría 
se llenan rápidamente cada año, y casi todos los estudiantes que han asistido en el programa suelen 
volver año tras año.  No hay garantía que nuevos cupos se abrirán, y cualquier cupo será llenado a 
través de una lotería.  Debido a lo lotería, tampoco hay garantía que ofreceremos un cupo a su hijo/a 
este año ó en los años que vienen Iniciales 
  
ELIGIBILIDAD: 826 Boston no tiene requisitos de elegibilidad para estudiantes que quieren 
inscribirse en nuestros programa, pero de acuerdo con nuestra misión, tratamos de inscribir aquellos 
estudiantes que más necesidad tienen en nuestra comunidad cercana. 
 
NÓTESE: Esta declaración de interés no es una solicitud para el programa.  Aunque llene esta 
declaración, no le podemos garantizar un cupo en el programa.  
 
*Si su hijo/a tiene 12 años o más, pida información sobre la tutoría de los sábados. 
 
Nombre del niño/adolescente:__________________________ Fecha: ________________ 
 
Fecha de Nacimiento: ____________    Grado: ___________  Escuela: _______________ 
 
Dirección de casa: ______________________________ Código Postal: ______________ 
 
Nombre del padre/madre: ___________________________________________________ 
 
Número de teléfono: _______________________________________________________ 
 
Dirección de correo electrónico: ______________________________________________ 
 
Considerando cuando sale mi hijo/a de la escuela, y el tiempo que necesitará para llegar a 826 
Boston, mi hijo/a asistirá a la tutoría desde: 
____ 3:00-4:30 pm   ____ 3:30-5:00 pm      ____4:00-5:30 pm      ____4:30-6:00 pm 
 
Mi hijo/a (por favor marque todo aquellos que aplican): 
 
£ calificó para almuerzo gratis o de precio reducido en la escuela en el 2012-13 
£ vive en un hogar de un solo padre/guardián 
£ ha asistido a la escuela de verano o ha repetido un grado (si es así, cual grado? ____ ) 
£ recibe servicios de educación especial o tiene un PEI (plan Individualizado de Educación/IEP) 
£ esta aprendiendo ingles como segundo idioma o al mismo tiempo que otro idioma 
£ ha participado en el programa de tutoría de después de la escuela en 826 Boston en el pasado  
£ ha asistido a un taller (workshop) o el programa de verano (summer camp) en 826 Boston  
£ ha participado en la tutoría de los sábados en 826 Boston en el pasado 
 
Quiero recibir avisos por email sobre otros programas que ofrece 826 Boston, incluyendo el 
programa de verano y los talleres de escritura : ___ Si   ___ No 
 
¡Gracias por su interés! Nos pondremos en contacto si un cupo se abre y elegimos a su hijo/a.  
 


