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আপনাার সন্তা �ন সম্পর্কে�ে  এমন তথ্যয যাা একজন তত্ত্বাা �বধাায়়কে�র প্রর য়ো�ো� জন হতে� পাারে�
Information about your child that a caretaker may need

যদি� একাাধি�ক সন্তা �ন থাাকে�, প্রর ত্যে�েক সন্তা �নে�র জন্যয আলাাদাা আলাাদাা ফর্মম  পূূরণ করুুন।
If you have more than one child, fill out a separate form for each child.

সন্তা �নে�র নাাম | Child’s name:

সন্তা �নে�র জন্� মতাারি�খ | 
Child’s date of birth:

সন্তা �নে�র ফো�োন নংং (যদি� প্রর যো�োজ্যয হয়়) | 
Child’s phone (if applicable):

孩子的社会保险号码 | 
Child’s social security number:

স্ব ��� লে�র নাাম | School name:

স্ব ��� লে�র ঠি�ি কাানাা | School address:

বাাবাা/মাায়ে�ে র নাাম | Parent’s name:

বাাবাা/মাায়ে�ে র ফো�োন নংং | Parent’s 
phone:

বাাবাা/মাায়ে�ে র ঠি�ি কাানাা | Parent’s 
address:

আপনাার সন্তা �নে�র অভি�ভাাবকত্বব  
বাা লাালনপাালন সম্পর্কি� �িত কো�োনো�ো 
আদাালতে�র আদে�শ আছে� কি�? যদি� 
থাাকে�, অনুু গ্রর হ করে� ব্যাা�খ্যাা� করুুন। 
Is there a court order about 
custody or visitation of your 
child? If yes, please explain.

বাাবাা/মাায়ে�ে র নাাম | Parent’s name:

বাাবাা/মাায়ে�ে র ফো�োন নংং | Parent’s 
phone:

বাাবাা/মাায়ে�ে র ঠি�ি কাানাা | Parent’s 
address:
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ক্লা �স নম্বব � র | Class number:

শি�ক্ষকে�র নাাম | Teacher’s name:

শি�ক্ষকে�র ফো�োন নংং | Teacher’s 
phone:

স্ব ���লা  পরবর্তীী�  [আফটাার স্ব ���লা ] প্রো�ো�গ্রাা�মে�  র 
নাাম | Afterschool program name:

স্ব ���লা  পরবর্তীী�  প্রো�ো�গ্রাা�মে�  র স্থা �ন | 
Afterschool location:

যো�োগাাযো�োগে�র ব্যযক্তি�ি �  | Person to 
contact:

ফো�োন নম্বব � র | Phone number:

অন্যাা�ন্যয ক্যাা�ম্প/খে�লাাধুু লাা/প্রো�ো�গ্রাা�মে�  র 
নাাম | Other camp/sports/
program name:

অন্যাা�ন্যয ক্যাা�ম্প/খে�লাাধুু লাা/প্রো�ো�গ্রাা�মে�  র 
স্থা �ন | Other camp/sports/
program location:

অন্যাা�ন্যয ক্যাা�ম্প/খে�লাাধুু লাা/প্রো�ো�গ্রাা�মে�  র 
ফো�োন নম্বব � র | Other camp/sports/
program phone number:

স্ব ��� লে�র ফো�োন নংং | School phone:

প্রর ধাান শি�ক্ষকে�র নাাম | Principal’s 
name:

সন্তা �নে�র নি�র্ধাা�রি� ত ডাাক্তা � �রে�র নাাম | 
Child’s doctor’s name:

সন্তা �নে�র নি�র্ধাা�রি� ত ডাাক্তা � �রে�র ফো�োন নংং 
| Child’s doctor’s phone:

আপনাার সন্তা �ন সম্পর্কে�ে  এমন তথ্যয যাা একজন তত্ত্বাা �বধাায়়কে�র প্রর য়ো�ো� জন হতে� পাারে�
Information about your child that a caretaker may need

যদি� একাাধি�ক সন্তা �ন থাাকে�, প্রর ত্যে�েক সন্তা �নে�র জন্যয আলাাদাা আলাাদাা ফর্মম  পূূরণ করুুন।
If you have more than one child, fill out a separate form for each child.
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স্বাা � �স্থ্য�  বীীমাা প্রর দাানকাারীী | 
Health insurance provider:

পলি�সি� নম্বব � র | Policy number:

ওষুুধে� র নাাম, কীীসে�র জন্যয, কতবাার 
খাাওয়াা�  হয়়? যদি� আপনাার সন্তা �ন 
কো�োনো�ো ওষুুধ  নাা খে�তে� থাাকে�, 
তবে� “প্রর যো�োজ্যয নয় লি�খুুন ।”  | 
Medication(s), what is it for, how 
often is it taken?
If your child does not take any 
medications, write “N/A.” 

সন্তা �নে�র চি�কি�ৎসাাজনি�ত সমস্যাা� 
এখাানে� লি�খুুন । যদি� কো�োনো�ো 
চি�কি�ৎসাাগত সমস্যাা� নাা থাাকে�, তবে� 
“প্রর যো�োজ্যয নয় লি�খুুন ।”  | List your 
child’s medical conditions here. 
If your child does not have any 
medical conditions, write “N/A.”

সন্তা �নে�র অ্যাা�লাার্জি�� ির তাালি�কাা এখাানে� 
লি�খুুন । যদি� কো�োনো�ো অ্যাা�লাার্জি�� ি নাা 
থাাকে�, তবে� “প্রর যো�োজ্যয নয় লি�খুুন ।”  | 
List your child’s allergies here. 
If your child does not have any 
allergies, write “N/A.”

সন্তা �নে�র নি�র্ধাা�রি� ত ডাাক্তা � �রে�র ইমে�ইল | 
Child’s doctor’s email:

সন্তা �নে�র নি�র্ধাা�রি� ত ডাাক্তা � �রে�র ঠি�ি কাানাা 
(অথবাা হাাসপাাতাাল) | Child’s 
doctor’s address (or hospital):

আপনাার সন্তা �নে�র কো�োনো�ো বি�শে�ষ 
প্রর য়ো�ো� জন থাাকলে� এখাানে� লি�খুুন  
| If your child has any special 
needs, write them here.

আপনাার সন্তা �ন সম্পর্কে�ে  এমন তথ্যয যাা একজন তত্ত্বাা �বধাায়়কে�র প্রর য়ো�ো� জন হতে� পাারে�
Information about your child that a caretaker may need

যদি� একাাধি�ক সন্তা �ন থাাকে�, প্রর ত্যে�েক সন্তা �নে�র জন্যয আলাাদাা আলাাদাা ফর্মম  পূূরণ করুুন।
If you have more than one child, fill out a separate form for each child.
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নাাম | Name:

ফো�োন নংং | Phone:

ইমে�ইল | Email:

ঠি�ি কাানাা | Address:

যে�সব ব্যযক্তি�ি � রাা আপনাার সন্তা �নে�র সাাথে� যো�োগাাযো�োগ করতে� পাারবে�ন নাা 
People who cannot contact your child

এমন কে�উ কি� আছে�ন যি�নি� আপনাার সন্তা �নে�র সাাথে� যো�োগাাযো�োগ করতে� পাারবে�ন নাা? যদি� থাাকে�, নি�চে� তাার তথ্যয লি�খুুন । 
Is there anyone who cannot contact your child? If yes, list his or her information below.

নাাম | Name:

ফো�োন নংং | Phone:

ইমে�ইল | Email:

ঠি�ি কাানাা | Address:

যে�সব ব্যযক্তি�ি � রাা আপনাার সন্তা �নে�র যত্  নি�তে� পাারবে�ন তাাদে�র | People who can care for your child

নাাম | Name:

ফো�োন নংং | Phone:

ইমে�ইল | Email:

ঠি�ি কাানাা | Address:

আপনাার সন্তা �ন সম্পর্কে�ে  এমন তথ্যয যাা একজন তত্ত্বাা �বধাায়়কে�র প্রর য়ো�ো� জন হতে� পাারে�
Information about your child that a caretaker may need

যদি� একাাধি�ক সন্তা �ন থাাকে�, প্রর ত্যে�েক সন্তা �নে�র জন্যয আলাাদাা আলাাদাা ফর্মম  পূূরণ করুুন।
If you have more than one child, fill out a separate form for each child.
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