
 

 

COMMUNITY-BASED INSTRUCTION PERMISSION FORM 

 

School Year: __________ 

 

  

 

I __________________________________________hereby give my permission for my child, 

______________________________________to participate in learning opportunities off the campus of 

The Phoenix Center during the school year.  These community-based experiences will be supervised 

and staffed by state certified school personnel at all times to ensure the safety and well-being of your 

child.  I understand that learning in actual community environments is a necessary and essential part of 

my child's education, as such, I release The Phoenix Center and its employees from any and all liability 

in connection with occurrences in the community that may affect my child which are beyond the usual 

and customary control of The Phoenix Center. 

 

 

Signature: ________________________________ 

 

Relationship to Student: _____________________ 

     

Date: ____________________________________ 

 

 

 

 

 

                              PLEASE RETURN THIS FORM TO DIANE HAYES 

 

 

 

 



 

 

PERMISO PARA INSTRUCCIÓN BASADA EN LA COMUNIDAD  

(COMMUNITY-BASED INSTRUCTION)  

 

 

Año escolar: __________ 

 

  

Yo, __________________________________________ por la presente, doy mi permiso para mi hijo/a, 

______________________________________ participar en oportunidades de formación fuera de las 

instalaciones del The Phoenix Center durante el año escolar.  Estas experiencias en la comunidad serán 

supervisadas y atendidas por personal certificado por el Estado de Nueva Jersey, en todo momento, para 

garantizar la seguridad y el bienestar de su hijo.  Tengo entendido que el aprendizaje en entornos reales 

en la comunidad es una parte necesaria y esencial de la educación de mi hijo, y como tal, exonero y libero 

el The Phoenix Center y sus empleados de toda y cualquier responsabilidad en relación con sucesos en la 

comunidad que puedan afectar a mi niño que estén fuera del control normal y habitual del The Phoenix 

Center. 

                             
 
     Firma: ________________________________ 

 

                                                               Parentesco con el Estudiante: ____________________ 

  

     Fecha: ____________________________________ 

  

 

 

 


