These forms are optional, and need to be returned only if they apply

Release of Student Directory Information

If you DO NOT wish directory information released, please sign below and return to the school office. Note
that this will prohibit the District from providing the pupil’'s name and other information to the news media,
interested schools, parent-teacher associations, interested employers, military recruiters, and similar parties.

[:I | DO NOT want my child’s directory information released.

Name of Student

Signature of Parent or Guardian Date

Request for Individual Pesticide Application Notification (optional)

The Healthy Schools Act of 2000 was signed into law in September 2000 and requires that all schools provide
parents or guardians of students with annual written notification of expected pesticide use on school sites (done
in this district by this publication, Annual Notificaton to Parents 2017-2018). The notifications identify the active
ingredient or ingredients in each pesticide product and include the Internet address (http://www.cdpr.ca.gov) for
further information on pesticides and their alternatives.

Parents or guardians may request prior notification of individual pesticide applications at the school site.
Beginning October 1, 2017, people listed on this registry will be notified as least 72 hours before pesticides are
applied. If you would like to be notified every time we apply a pesticide, please complete and return the form
below.

If you have any questions, please contact: Director of Maintenance and Operations at (530) 406-5930

REQUEST FOR INDIVIDUAL PESTICIDE APPLICATION NOTIFICATION

I understand that, upon request, the school district is required to supply information about individual pesticide
applications at least 72 hour before application. | would like to be notified before each pesticide application at this

school:

Name of School Site

Name of Student (please print clearly)

Parent/Guardian Name (please print clearly)

Address
) ()
Day Phone Evening Phone

Email Address

Signature of Parent or Guardian Date

Return only if you are requesting pesticide application notification: WJUSD, Maintenance and Operations
910 College Street
Woodland, CA 95695




Estas formas son opcionales y deben ser devueltos so6lo si son aplicables

Entrega de Informacién del Directorio

Si usted NO desea que se divulgue la informacién del directorio, por favor firme debajo y regrese la
forma a la ofician de la escuela. Sepa que esto evitara que el Distrito provea el nombre del estudiante y otra
informacion a medios de comunicacidn, escuelas interesadas, asociacion de padres y maestros, empleadores
interesados, reclutadores militares, entre otros interesados.

D Yo NO DESEO que se de la informacion de directorio de mi hijo/a.

Nombre del Estudiante

Firma del Padre / Apoderado Fecha

Solicitud Notificacién Individual de Aplicacién de Pesticidas (opcional)

La Ley de Escuelas Saludables del 2000 se convirtié en ley en septiembre de 2000 y requiere que todas las
escuelas ofrezcan a los padres o apoderados de los estudiantes con una notificacién escrito de uso esperado de
pesticidas en las escuelas (hecho en este distrito por esta publicacion, Notificacién Anual a Padres 2017-2018). Las
notificaciones a identificar el ingrediente o ingredientes en cada producto pesticida activo e incluyen la direccién de
Internet (http://www.cdpr.ca.gov) para obtener mas informacidn sobre pesticidas y sus alternativas.

Los padres o apoderados podran solicitar notificacion individuales previa de las aplicaciones de pesticidas en
el sitio de la escuela. Comienza 1 de octubre 2017, las personas que figuran en este registro sera notificado por lo
menos 72 horas antes de aplicar pesticidas. Si desea que se le notifique cada vez que aplique un pesticida, por favor
complete y envienos el siguiente formulario.

Si tiene preguntas, pongase en contacto con el Director de Mantenimiento y Operaciones en (530) 406-5930.

SOLICITUD NOTIFICACION INDIVIDUAL DE APLICACION DE PESTICIDAS

Yo entiendo que, a peticion de los interesados, el distrito escolar esta obligado a suministrar informacion acerca
de las distintas aplicaciones de pesticidas por lo menos 72 horas antes de la aplicacién. Me gustaria que se le

notifigue antes de cada aplicacion de pesticidas en estd escuela:

Nombre del sitio de la Escuala

Nombre del Estudiante (impresa por favor)

Nombre del Padre / Apoderado (impresa por favor)

Domicilio
Teléfono durante el dia Teléfono durante la noche

Correo Electrénico

Firma del Padre / Apoderado Fecha

Devuelva sélo para solicitud notificacion de aplicacion de pesticidas: WJUSD, Maintenance and Operations
910 College Street
Woodland, CA 95695
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