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Collaborate. Empower. Impact.

Por encima de las
nubes, Texas

EDUCATION

Informacion y formulario de

inscripcion para la clase de
otono 2024



Las clases gratuitas de Above The Clouds Texas se
imparten del 23 de septiembre al 6 de diciembre de

2024

iLas clases en todos los sitios son GRATIS!
No hay clases la semana del 25 al 29 de noviembre de

2024

Clases en William M. McDonald YMCA - 2701 Moresby St, Fort
Worth, TX 76105

Lunes Jazz 5:00 - 6:00 p.m. De 6 a 10 afios

Martes Hip Hop 5:00-6:00 p.m. De 6 a 10 afios

Miércoles Ballet Inicial 5:00-5:45 p.m. De 5 a 8 afios
Ballet para principiantes 6:00-7:00 p.m. De 9 a

12 afos

Jueves Teatro 5:30-6:30 p.m. De 7 a 10 afios

Clases en LVTRise - 8201 CALMONT Ave, Fort Worth, TX
76116

Martes Teatro 5:00 - 6:00 p.m. Edades 7 +

Miércoles Hip Hop 5:00-6:00p.m De 6 a 10 afos

Viernes Ballet Inicial 4:30-5:15 p.m. De 5 a 8 afios

Jazz 5:20-6:00 p.m. De 6 a 10 afios

Clases en el Centro Comunitario de Worth Heights — 3551 New
York Ave., Fort Worth, TX 76110

Lunes Hip Hop 4:45-5:45 p.m. De 6 a 9 afios
Miércoles Teatro 4:30-5:15 p.m. De 7 a 11
afnos

5:20-6:00 p.m. De 12a 17

anos

Descripcidn de la clase

Los estudiantes aprenderan los conceptos basicos del hip hop y coreografias
cortas, asi como aprenderan a sentirse comodos con la improvisacion.

Ballet

Los estudiantes aprenderan los fundamentos del ballet, incluidas las posiciones de
cinco pies, las combinaciones basicas de barra y el trabajo basico en el centro y el
piso.

Jazz

Combinaciones de movimientos de danza jazz (incluidos los patrones de
movimiento en el suelo) que estan disefiados para mejorar las habilidades técnicas,
mejorar la musicalidad y fomentar el desarrollo de la expresion individual. También
incluye ejercicios, que incorporan estiramientos, respiracion y centrado.

Teatro

Los estudiantes aprenden la proyeccidn de la voz, el uso del cuerpo, asi como el

desarrollo y la construccion de confianza en sus habilidades de presentacion.

Nuestra mision: Proporcionar educacion
y capacitacion artistica gratuita, basada
en la fe, a jovenes, de 5 a 17 anos, que
carecen de exposicion y acceso a las
bellas artes.




Otofio 2024 INSCRIPCIONES FORMA

SECCION I ~ INFORMACION DEL REGISTRANTE SECCION II ~ INFORMACION DE LOS PADRES/TUTORES
Nombre del nifio: Nombre y apellido del padre/tutor principal:
Apellido del nifio:

Teléfono residencial ( ) Teléfono celular (
Direccion: )

_ o Indique el proveedor de telefonia celular (si desea recibir alertas por
Ciudad: Codigo postal: mensaje de texto ademds de correos electronicos):

Fecha de nacimiento Edad

Direccién de correo electrdnico:

Género: L] ] Hembr

Nombre y apellido del padre/madre/tutor secundario:

Grado en la escuela:
Teléfono residencial ( ) Teléfono celular (

)

Nombre de la escuela:

Indique el proveedor de telefonia celular (si desea recibir alertas por

Ciudad donde se encuentra la escuela: mensaje de texto ademas del correo electronico):

Origen étnicd:  Afroamericano L] Asiati [ Caucasico
Direccion de correo electronico:

[ Otros Hmong Hispanos [] D(por favor enumere):

Contacto de emergencia (si no se puede localizar al Primario o
Secundario mencionado anteriormente) Nombre y Apellido:

¢ Alguna condicion de salud o medicamento que pueda limitar

IIEF activi@ies?

Relac10n con el nino:

POR FAVOR, VUELVASE HACIA EL OTRO LADO -




SECCION III ~ INFORMACION DE LA CLASE

¢ Como te enteraste del programa Above The Clouds Texas?

Enumere el nombre y la ubicacion de cada clase de interés a
continuacion:

Ubicacion:
Nombre de la clase:

Nombre de la clase:

Fecha de la clase
Ubicacion:

Fecha de la clase
Ubicacién:

Nombre Class:

SECCION IV ~ VOLUNTARIADO

Above The Clouds Texas se nutre del voluntariado de los padres a lo largo de
cada sesi6n. Hay muchas maneras de ayudar y aquellos que lo hagan tendran
la primera oportunidad de eventos especiales a medida que surjan. Si decide
no ser voluntario, no significa que nunca podra participar en ninguno de los
eventos especiales, sin embargo, se ofrecerd solo si todavia hay disponibilidad
después de que los voluntarios hayan tenido la oportunidad. También estamos
buscando organizar un comité de voluntarios. Por favor, hdganos saber si esta
interesado o no marcando las casillas correspondientes a continuacion:

] Quiero ser voluntario este semestre.

[] NO deseo ser voluntario este semestre.

L] Quiero formar parte del comité de voluntarios.
(] NO quiero ser parte del comité de voluntarios

SECCION V ~ CONSENTIMIENTO

Durante el transcurso del programa Above The Clouds Texas (ATC), de vez en cuando
tomaremos videos y fotos fijas para usarlos con fines promocionales, instructivos, de relaciones
publicas, redes sociales o cualquier otro propdsito permitido por la ley. Los participantes no seran
notificados con antelacién si se van a utilizar las imagenes. Ademas, no hay que pagar ninguna
compensacion por ninguna de las fotos o videos utilizados por ATC.

Doy mi consentimiento para el uso de videos y fotografias.

NO doy mi consentimiento para el uso de videos y fotografias.

Por la presente, LIBERO y LIBERO: Above The Clouds Texas, William McDonald YMCA, Worth
Heights Community Center & LVTRise de toda responsabilidad, reclamo, demanda o causa de
accion que el registrante / usted / miembros de la familia puedan tener por lesiones y dafios que
surjan de las actividades, o la informacion en este documento que surja de las clases anteriores.
No hay condiciones médicas o fisicas que puedan prohibir que mi hijo participe en cualquier tipo
de ATC o que vayan en contra de la recomendacion del médico, y cualquier limitacion se ha
enumerado en la Seccion | de este formulario. También entiendo que mi hijo o yo podemos ser
expulsados de cualquier clase sin previo aviso si se descubre que pone en peligro, amenaza o
indica actos de violencia a otros participantes, instructores o cualquiera de los sitios
enumerados anteriormente.

Al firmar este acuerdo, reconozco la naturaleza contagiosa del COVID-19 y asumo
voluntariamente el riesgo de que mi(s) hijo(s) y yo podamos estar expuestos o infectados por el
COVID-19 mientras asistimos a clases y que dicha exposicion o infeccion pueda resultar en
lesiones personales, enfermedad, discapacidad permanente y muerte. Entiendo que el riesgo de
estar expuesto o infectado por COVID-19 en las clases puede ser el resultado de mis acciones,
omisiones o negligencia y la de los demés, incluidos, entre otros, los empleados, voluntarios y
participantes del programa de ATC y sus familias. Acepto voluntariamente asumir todos los
riesgos anteriores y acepto la responsabilidad exclusiva por cualquier lesion a mi(s) hijo(s) o a
mi mismo (incluidas, entre otras, lesiones personales, discapacidad y muerte), enfermedad,
dafio, pérdida, reclamo, responsabilidad o gasto, de cualquier tipo, que yo o mi(s) hijo(s)
podamos experimentar o incurrir en relacion con la asistencia de mi(s) hijo(s) a clases. En mi
nombre y en nombre de mis hijos, por la presente libero, acepto no demandar, descargar y
eximir de responsabilidad a Above The Clouds Texas, sus empleados, agentes y
representantes, de y de las Reclamaciones, incluidas todas las responsabilidades, reclamos,
acciones, dafios, costos o gastos de cualquier tipo que surjan de o estén relacionados con ellos.
Entiendo y acepto que este comunicado incluye cualquier Reclamo basado en las acciones,
omisiones o negligencia de Above The Clouds Texas, sus empleados, agentes y
representantes, ya sea que ocurra una infeccién por COVID-19 antes, durante o después de la
participacion en las clases.

Al firmar a continuacion, acepto el consentimiento anterior y que toda la informacién
en esta hoja es precisa a mi leal saber y entender.

Firma (Padre/Tutor si es menor de 18 afios) Fecha

Envie por correo o entregue el formulario
completo a:

Por encima de las nubes, Inc. Texas
Oficina ubicada dentro de William M. McDonald
YMCA 2701 Moresby St.

Fort Worth, Tx 76105

También puede enviar el formulario completo por correo electronico a:
abovethecloudstexas@gmail.com
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