
 
 
 
 

 
 

PORTAL DEL USUARIO ACUERDO 
Los padres deben firmar y devolver este formulario  para acceder a las calificaciones en línea. 

 
Yo, como padre / madre o tutor del niño (s) en un distrito escolar, verifico y reconozco que:  

* Tengo por lo menos dieciocho (18) años de edad y  estoy capaz y legalmente obligado por los términos de este acuerdo;  

* Estoy solicitando el acceso a la información de mi hijo o hija, estudiantes en la Escuelas Públicas del ditrito  Mapleton,  en la 

página de Internet;  

* He leído el acuerdo de las las Escuelas Públicas de Mapleton para el uso del portal, y me comprometo a respetarlo y apoyarlo  

Las condiciones de uso y las expectativas de los usuarios establecidos en el Acuerdo son para asegurar la seguridad y la 

privacidad de cada estudiante; 

* Al aceptar el presente Acuerdo, en mi calidad de padre / madre o tutor, libero al Distrito Escolar Mapleton de cualquier y toda 

responsabilidad por daños y perjuicios derivados del acceso no autorizado de mi padre / madre o tutor cuenta de usuario;  

* Estoy de acuerdo en que no voy a compartir mi contraseña o permitir que nadie más que yo utilizar mi cuenta de usuario, incluido 

my  propio hijo/a (s);  

* Tengo entendido que, en aras de la seguridad, el Distrito se reserva el derecho a cambiar las contraseñas de los usuarios o negar el 

acceso en cualquier momentoa la informacion en mi cuenta de usuario;  

* Estoy de acuerdo en proteger o destruir cualquier información impresa o transferida a mi computadora, o de otra índole generados 

a partir de del Distrito a través del sitio de portal;  

* Tengo entendido que tres inicios de sesión fallifos se puede desactivar mi cuenta, y  

*Si mi cuenta está bloqueada me pondré en contacto con la oficina de la escuela y pediré que se desbloqueé la cuenta y yo; 

*Entiendo que el Distrito, a su exclusiva discreción, podrá solicitar  llevar identificación con fotografía a la escuela, a fin de  

verificar mi identidad y que puede tomar de 3 a 5 días a la escuela en  desbloquear mi cuenta.  

 

La información en este formulario debe coincidir con la información que proporcionó durante el registro de su hijo (s) o en una 

posterior verificación de datos de estudiantes formulario.  

 
***************************    Toda la información que se pide es requerida    *************************** 

 
Padre / madre / tutor 's Nombre: ___________________________________________ 
Padre / madre / tutor 's Apellido: ___________________________________________ 
Dirección de correo electrónico: ___________________________________________ 
Dirección: ___________________________________________ 

Ciudad: ___________________________________________ 

Estado: ___________________________________________ 

Código Postal: ___________________________________________ 

Número de teléfono: ___________________________________________ 
 
 

Firma de los padres:___________________________________________ 


