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Escuelas públicas de Fennville 
Verificación de Antecedentes para Voluntarios 

Formulario de Reconocimiento 
* Sólo verificaciones de antecedentes no relacionadas con el empleo *

¡Gracias por su interés en ser voluntario para ayudar a los estudiantes y al personal de las Escuelas Públicas de 
Fennville! El apoyo de los adultos involucrados es crucial para desarrollar un sistema escolar sobresaliente. 

Con el fin de garantizar la seguridad y el bienestar de nuestros estudiantes, la Administración de Districto Escolar ha 
establecido políticas que rigen la selección de voluntarios. Los procedimientos descritos en esta hoja de información 
se utilizarán para evaluar a todos los voluntarios potenciales. 

Las personas que deseen ser voluntarios deben completer y enviar el Formulario de Consentimiento para Voluntarios: 
a directores escolares, o a supervisores correspondientes, quienes enviarán el formulario a la Oficina Central. La 
Oficina Central iniciará una verificación de antecedentes a través del Registro Público de Delincuentes Sexuales de 
Michigan (PSOR) y el Acceso a la Historia Criminal de Internet de la Policía Estatal de Michigan (ICHAT), o cualquier 
otro modo disponible o recientemente desarrollado o que genere una verificación de antecedentes. 

Esta verificación de antecedentes buscará específicamente las condenas de cualquier crimen de naturaleza agresiva, 
de un crimen que involucre armas, o de los siguientes delitos como se describe en la Sección 1539 (a) (1) y (b) (2) 
de la Código de la escuela de Michigan: 

conducta sexual criminal en cualquier grado, asalto con la intención de cometer conducta sexual criminal, 
un intento de cometer conducta sexual en cualquier grado, asalto criminal a un niño, abuso infantil en 
cualquier grado, o un intento de cometer abuso infantil en cualquier grado, crueldad, tortura o exposición 
indecente que involucre a un niño; o una violación de la Sección 7410 del Código de Salud Pública, la Ley 
368 de las Leyes Públicas de 1978, que son las Secciones 333.7410 y 333.7416 de las Leyes Compiladas de 
Michigan. 

Además, a las personas con los siguientes antecedentes penales no se les permitirá ser voluntarios para trabajar con 
niños: 

1. Cualquier delito criminal.
2. Cualquier condena por un delito menor en los últimos tres (3) años.
3. Cualquier convicción concerniente a “drogas duras”.
4. Cualquier convicción relacionada con drogas en los últimos cinco (5) años.

Si después de la verificación de antecedentes se encuentra que un potencial voluntario ha sido condenado por alguno 
de los delitos mencionados anteriormente, se notificará al director de la escuela, al director, al supervisor y / oa la 
oficina del edificio. El superintendente notificará al voluntario de los resultados y estará sujeto a que se le prohíba ser 
voluntario en las Escuelas Públicas de Fennville. Todas las verificaciones de antecedentes, formularios de voluntarios 
y cualquier condena informada de voluntarios como se indica en la página 2 se mantendrán confidenciales y se 
archivarán en una base de datos en la oficina de administración. 

Confirmo que he leído, entiendo y acepto la política y el procedimiento anterior para la Verificación de Antecedentes 
para Voluntarios de las Escuelas Públicas de Fennville. 

Firma del voluntario: __________________________________ Fecha: _______________ 
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Instrucciones: Por favor complete toda la información a continuación. Las preguntas formuladas son 
necesarias para poder acceder el reporte de Verificación de Antecedentes para Voluntarios.  Solo se 
requiere completar un solo formulario por persona. Estamos pidiendo información sobre los padres, no 
los del estudiante. Este formulario se mantendrá confidencial. 

Por favor imprime claramente. 

Nombre legal complete del voluntario: 

Primer Nombre Medio Apellido 

Dirección de Casa 

Fecha de Nacimiento del voluntario: 

Nombre de Soltera / Otros Nombres Utilizados Anteriormente 

Sexo:  ______ Femenino ______ Masculino 

Race:  ____ Caucásico ____ Afroamericano ____ Nativo de Hawai/Islas del Pacifico 
____ Asiática Americano ____ Otro 

Nombre de Estudiante(s) 

Nombre de Estudiante(s) 

Relación con el estudiante (marque todas las que correspondan): 
____ Padre/ Guardiá  ____Abuelo  ____ Miembro de la Comunidad 
____ Estudiante Maestro ____Estudent 18+ 
____ Otro Si no tiene un estudiante que asiste a las Escuelas Públicas de Fennville pero le gustaría ser 

voluntario, marque otro. 
Deseo ser voluntario para (marque todo lo que corresponda): 
____ Escuela Primaria  ____ Escuela Intermedia ____ Escuela Secundaria 
____ Acompañara mi niño(s) en paseos ____ Banda ____ Atletismo (especifique deporte) 
____ Maestra Esudiante ____ Mentor ____ Club despues de la Escuela 
____ Deportes recreativos (especificar deporte) 
*____________________________________________________________________________________ 

Como posible voluntario para las Escuelas Públicas de Fennville, entiendo que es la política del Distrito 
Escolar para obetener información sobre las condenas penales como parte de su proceso regular de 
selección previa con la información proporcionada. Entiendo que la División de Registros Centrales de la 
Policía del Estado de Michigan, Lansing, Michigan, requiere la información anterior y autoricé a las 
Escuelas Públicas de Fennville a utilizar la información anterior con el único propósito de obtener una 
búsqueda de archivos de antecedentes penales únicamente de condena. 

Firma del voluntario: _____________________________________________ Fecha:  _____________ 


