	Better Beginnings Waiting List Form

	Thank you for your interest in enrolling your child in Better Beginnings’ Child Development Center.  It is important to note that placement in our waiting list does not guarantee that you will receive childcare services or that you will qualify for financial assistance that will help off-set the cost.  Eligibility will be determined on various criteria that include but are not limit to, employment status, family size and income and your ability to provide proper documentation.  

We make every effort to notify a family when a space becomes available. If the contact information and/or phone numbers have been changed and we are unable to reach you when an opening becomes available, your name will automatically be removed from the waiting list.  If after two attempts are made and messages left and we do not receive your prompt response, we will assume that you are no longer interested in the space and will remove your name from the waiting list.

Please provide Better Beginnings with the information requested below in order to add your child to the Waiting List.

Gracias por su interés en inscribir a su hijo en Better  Beginnings  Centro de Desarrollo Infantil. Es importante tener en cuenta que estar en la lista de espera no garantiza que usted recibirá servicios de cuidado infantil, o que usted tendrá derecho a la asistencia financiera que ayuda a compensar el costo. La elegibilidad se determina por diversas razones que incluyen, pero no se limitan a la situación laboral, tamaño de la familia, ingresos familiares  y su capacidad de proporcionar la documentación adecuada.

Hacemos todo lo posible por notificarle a una familia cuando hay un cupo disponible. Si los números de teléfono para contactarlos han sido cambiados y no podemos comunicarnos con usted cuando haya un cupo disponible su nombre será automáticamente eliminado de la lista de espera; de igual manera si se han realizado dos intentos y / o se hayan dejado mensajes y no recibimos su pronta respuesta, suponemos que usted ya no está interesado en el cupo.

Por favor proporcione a Better Beginnings la  información solicitada para poder incluir su niño en la lista de espera y comuníquenos si hay algún cambio. 

	
Date of Application (Fecha de Aplicación): _____/_____/_____
	
Date Application Received by BBCDC: _____/_____/_____

	Child’s Name ( Nombre de niño):_______________________________________
	Birth Date (Fecha De Nacimiento):                 _____/_____/_____

	Sibling(s)  Names:
(Nombre de hermanos o hermanas)
	Birth Date
(Fecha De Nacimiento)
	Currently Enrolled at BBCDC
(Estan asistiendo BBCDC)
	Classroom
(Salón)

	1.  _____________________
	_____/_____/_____
	 Yes (Si):         No (No):
	_____________________

	2. _____________________
	_____/_____/_____
	 Yes (Si):         No (No):
	_____________________

	3. _____________________
	_____/_____/_____
	 Yes (Si):         No (No):
	_____________________

	

	Status:       Single (soltero)        Married (casado)         Separated (separado)        Divorced (divorciado)        Widow (viudo)


	Mother’s Name or Legal Guardian (Nombre del Padre o Guardián Legal)________________________________________________________

	Home Address (Dirección de su casa) __________________________City (Ciudad) ___________________ Zip Code (Código Postal)__________

	Home Phone (Teléfono) (     ) ____- _________Cell Phone (Celular) (     ) ____-_________  Email (Correo electrónico) _____________________

	Place of Employment (Lugar de empleo)___________________________ City (Ciudad) ___________________ Zip Code (Código Postal)___________ 

	Work Phone (Teléfono del trabajo)  (     ) ____-________ Gross Income (Ingreso Bruto) $_________   Other Income (Otros ingresos )$__________ 

	Family Size (Tamaño de la Familia)  _______

	
Father 's Name or Legal Guardian (Nombre del Madre o Guardián Legal)________________________________________________________

	Home Address (Dirección de su casa) __________________________City (Ciudad) ___________________ Zip Code (Código Postal)__________

	Home Phone (Teléfono) (     ) ____- _________Cell Phone (Celular) (     ) ____-_________  Email (Correo electrónico) _____________________

	Place of Employment (Lugar de empleo)___________________________ City (Ciudad) ___________________ Zip Code (Código Postal)___________ 

	Work Phone (Teléfono del trabajo)  (     ) ____-________ Gross Income (Ingreso Bruto) $__________    Other Income (Otros ingresos )$__________ 

	Family Size (Tamaño de la Familia)  _______
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