
Learning Solutions that are key to making a difference!™

Le doy permiso al Instituto de Educación Creativa de publicar la siguiente información sobre 

 	  
(Nombre del alumno)

	
Nombre del padre/guardián

	
Firma del padre/guardián

	
Numero de teléfono

	
Correo electrónico

	
Distrito del colegio o organización representativa

	
Numero de teléfono o correo electrónico

	
Distrito del colegio o organización 

	
Dirección

	
Ciudad, Estado	 Código postal

Nos gustaría oír de usted sobre el éxito de nuestros programas — Essential Learning Systems®, 
Essential Learning Systems Online™, Mathematical Learning Systems®, o Science Vocabulary 
Essentials™ — en su distrito, colegio, iglesia o en su casa. Agradecemos cualquier opinión, consejo o 
ayuda que nos pueda dar.

Puede mandar esta información por fax a 888.475.2402, Atencion: Client Relations Director o 
por correo a:

CREATIVE EDUCATION INSTITUTE
Attn.: Client Relations Director

P.O. Box 7306 
Waco, Texas 76714-7306

Por favor marque los que aplican:

�� Nombre del alumno

�� Fotografías para CEI materiales de comercio y publicaciones 

�� Fotografías o videos para usar en las paginas de medio de comunicación 
social de CEI

�� Notas y resultados del estudiante

�� Todo o parte de la correspondencia a CEI de parte del colegio, distrito, 
negocios, iglesias o de la casa.

�� Materiales de testimonio
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Revised 01/2016

Completa si es aplicable:Información requerida del padre o guardián:


