
    

 

APLICACIÓN PARA ADMISIÓN 

ELIJA SU PRIMER SEMESTRE DE MATRICULACIÓN 

 Otoño 20_______  Primavera 20_______  Verano 20_______ 

ASISTIRÉ A CLASES EN (solo elige un lugar) 
 El Campus en Eureka (EKA)  Campus Virtual/Cursos en Línea (VC) 

 El Campus en Del Norte/Crescent City (DN)  El Sitio de instrucción en Klamath-Trinity (KT) 

NOMBRE LEGAL COMO APARECE EN SU TARJETA DE SEGURO SOCIAL 
 Sr.           Sra.           Srta. 

Appellidos_______________________ Primer Nombre_________________  Segundo Nombre______________ 
Nombres Previo/s usados en Archivos Académicos (Si es aplicable): _____________________________________ 
Nombre Preferido (opcional): _________________________________________________________________ 

Dirección Permanente de Casa: _______________________ / ____________________ , ______ , __________ 
     Calle y Apt #    Cd    Estado   Código Postal 

Dirección para envío de correo: _______________________ / ____________________ , ______ , __________ 
      (Si es diferente de la dirección de casa)    Calle y Apt #    Cd    Estado   Código Postal 

Teléfono: (_____) _____ - ________ Casa Celular Teléfono: (_____) _____ - ________ Casa Celular 

Correo Electrónico: ________________________________________________________________________

NÚMERO DE SEGURO SOCIAL ETNICIDAD 
_________ - ______ - ____________ ¿Usted es Latino?     Si     No 

NECESITA SER CORRECTO  Mexicano Americano    Sud Americano 

 Centro Americano       Otro Americano 

¿Cuál es su etnicidad? (Marque todos los que apliquen)

 Chino  Camboyano  Samoano   Blanco 

FECHA DE NACIMIENTO SEXO  Indio De Asia  Vietnamita  Hawaiiano 

______/______/___________ 
 Masculino  Japonés  Otro Asiático  Otro Isleno Pacifico 

 Feminino  Coreano  Filipino   Indio Americano 

  Mes  Día                Año  Otro  Laotiano  Guamanio  Negro/Africano Americano 
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College of the Redwoods 
Oficina del Distrito 
7351 Tompkins Hill Rd., Eureka, CA 95501-9300 
www.redwoods.edu         Teléfono: 707.476.4200 

SOLO PARA USO OFICIAL 

I.D.: ________________________________

Term: ________________________________

Initials: _______________________________

Date: ____________________________________
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POR FAVOR, IMPRIMA Y COMPLETAR TODA LA INFORMACIÓN 
Procedimientos de Admisión 
Parte de la información solicitada es voluntaria y se utiliza para cumplir con los informes federales y no tiene ningún efecto sobre 
la admisión a la universidad o para cualquier fines discriminatorios. Esto incluye preguntas relacionadas con la discapacidad, el 
origen étnico, el estado civil, etc. 

Aplicar para College of the Redwoods es gratis, esta aplicación no requiere que usted se registre en clases, solo le da la opción de 
registro. 
Es recomendado que todos los solicitantes completen el proceso de admisión lo más pronto posible. Usted es considerado un 
nuevo estudiante si no ha atendido a CR. Usted es considerado un estudiante de retorno si usted ha atendido previamente a CR, 
y se ha sido ausente de CR por un semestre o más. Si se ha graduado de la preparatoria desde la última vez que atendió a CR, 
usted necesita completar una nueva aplicación. 

CR admite estudiantes que se hayan graduado de preparatoria o el equivalente (GED, la competencia de preparatoria, CA), y 
cualquier persona que tenga 18 años o más quien tenga la habilidad para beneficiarse de la instrucción ofrecida. Si usted está 
atendiendo la preparatoria, documentación adicional será necesaria. 

¿Cuándo necesita usted su expediente académico? 
• Si usted se va a graduar de CR y planea usar otros créditos colegiales para completar los requisitos de la licenciatura.
• Si Usted tiene clases en otros colegios que desea utilizar para cumplir con los requisitos previos para los cursos en CR.
• Si usted va a aplicar para ayuda financiera o beneficios de veteranos.

http://www.redwoods.edu/


 LICENCIATURAS Y CERTIFICADOS*    Por favor, solo elija una opción de la lista a continuación   
Sabemos que el interés que usted pueda tener el día de hoy pueda cambiar durante el curso de sus estudios en CR, pero es importante para nosotros saber 
la primera meta educativa que usted tiene ahora. Por favor, solo elija una licenciatura o certificado de la lista.  
* LEYENDA    AA: Asociado de Arte   AAT: AA para Transferir   AS: Asociado de Ciencias   AST: AS para Transferir   CA: Certificado de Logro   CR: Certificado de Reconocimiento

ADCT Estudios de Adicción CA CT Tecnología de Construcción AS MT  Tecnología de Fabricación AS 

AJ Administración de Justicia AST CT Ebanistería & Serrería CA MT  Tecnología de Fabricación CA 

AJ Ciencia Policial AS CT Aprendiz Electricista CA MT  CADD/CAM Diseño y Fabricación AS 

AG Ciencias Naturales para Transferir AST CT Construcción Residencial I CA MT  CADD/CAM Diseño y Fabricación CA 

AG Artes Liberales, Agricultura AA CT Construcción Residencial II CA MATH Matemáticas para Transferir AAT 

AG Agricultura, Generales AS CT Alambrado Residencial CR MATH Artes Liberales,  Matemáticas AA 

ANTH Antropología para Transferir AAT CT Técnico de Solar Fotovoltaico CR PHIL Filosofia para Transferir AAT 

ART Arte Estudios para Transferir AAT CT Técnico de Solar Técnico CR PHYS Fisicas para Transferir AST 

ART Artes Liberales, Artes Finos AA DM  Medios de Comunicación Digital AS POLSC  Ciencias Politicas para Transferir AAT 

AT Tecnología de Automotor AS DM  Medios de Comunicación Digital CA PSYCH  Psicologia para Transferir AAT 

AT Tecnología de Automotor Avanzado CA DT  Redacción y Modelado 3D AS SCI Artes Liberales, Ciencias AA 

AT Tecnología de Automotor Básico CR DT  Redacción y Modelado 3D CA SCIEX Artes Liberales, Ciencias 
Investigativas 

AA 

BIO Biologia para Transferir AAT ECE Educación Juvenil para Transferir AST SOC Sociologia para Transferir AAT 

BUS Administración de Negocios para 
Transferir 

AST ECE Educación Juvenil AS WT Tecnología de Soldadura AS 

BUS Artes Liberales, Negocios AA ECE Educación Juvenil CA WT Tecnología de Soldadura CA 

BUS Negocios, Generales AS ENGL Inglés para Transferir AAT WT Arco Eléctrico & Acetileno 
Soldadura 

CR 

BUS Administración de Negocios Pequeños CA FNR Tecnología de Silvicultura AS WT MIG y TIG Soldadura CR 

BT  Encargado de Informacion Comercial AS FNR Tecnología de Silvicultura CA WT Soldadura, Generales CR 

COMM  Estudios de Comunicación para Transferir AAT FNR Geomática CR UDCL Especialización no Declarado ------ 

CIS CIS, Redes AS GEOL Geología para Transferir AAT NCY Inglés como Segunda Lengua ------ 

CIS CA HIST Historia para Transferir AAT NCY Carrera en  Inglés como Segunda 
Lengua 

------ 

CIS CR KIN Kinesiología para Transferir AAT NCY Preparación Equivalente a 
Preparatoria 

------ 

CIS 

CIS, Redes 

CIS, Ciberseguridad 

Redes de Cisco y  Administración de 
Servidores de Microsoft 

CR NCY Fundamentos Profesionales y 
Universitatios 

------ 

 TIPO DE ESTUDIANTE  META EDUCATIVA 
Primera vez estudiante en colegio A. Transferencia con una Licenciatura AA/AS 
Estudiante de transferencia (atendí a otro colegio) B. Transferencia sin una Licenciatura AA/AS 
Estudiante que regresa a CR después de ausentarse por uno o más semestres C. Licenciatura AA/AS, sin Transferencia 
Matriculación doble (matriculación en el colegio y la preparatoria al mismo) Licenciatura Profesional sin Trasferencia 

 CIUDADANÍA E. Certificado Profesional sin Transferencia 

Ciudadano De EEUU Residente Permanente Residente Temporal F. Descubrir Intereses/Metas para su Carrera 
Refugiado/Asilado Otro Estado G. Carrera Nueva/Aprender habilidades para  Trabajo 

Si eligió Residente Permanente, Residente Temporal o 
Refugiado/Asilado, necesita completar lo siguiente: 

H. Mejorar sus Habilidades 
I. Mantener su Certificado/Licencia 
J. Enriquecimiento Personal 

Número de Registro Extranjero:     _______________________ K. Habilidades Básicos/Inglés, Lectura, Matemáticas 

Fecha de Emisión (MM/DD/AAAA):     ______/______/__________ L. Conseguir su Diploma De Preparatoria/GED 

Fecha de Expiración (MM/DD/AAAA): ______/______/__________ M. Indeciso Con su meta en este momento 

Si eligió otro estado, necesita el siguiente: N. Cambiar de sin crédito a crédito 
O. Estudiante de Universidad tomando cursos para 

Tipo de Visa:       ____________________________________   completar los Requisitos de Universidad 

Número de Visa: ____________________________________  BENEFICIOS DE CRIANZA TEMPORAL 
Fecha de Emisión (MM/DD/AAAA):     ______/______/__________ 

Soy una persona que está al cuidado de una familia 
que no es la mía y por lo tanto estoy interesado/a en la 
ayuda financiera y/o otros beneficios y servicios que el 
colegio ofrece. 

Fecha de Expiración (MM/DD/AAAA): ______/______/__________ 

 IDIOMA PRINCIPAL 
¿Puede usted leer y escribir en Inglés?  Si  No 

¿Si no, cuál es su idioma principal? ________________________       
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DECLARACIÓN DE RESIDENCIA LEGAL 
Importante: Si información adicional es necesaria para determinar el estado de residencia que usted posee, tendrá la obligación 
de completar un cuestionario de residencia adicional, y/o presentar evidencia de acuerdo con el Código de Educación 68040. 
El peso de la prueba para demonstrar claramente la presencia física y también el intento a establecer residencia en el estado de 
California es con el estudiante. La falta de presentar dicha prueba dará lugar a una clasificación de "No Residente" (extranjero). 

 CADA SOLICITANTE NECESITA COMPLETAR:  
    Lea las siguientes preguntas y coloque un visto en los cuadros donde usted aplique. 

Tengo mínimo 19 años o estoy casado y voy a responder por mí mismo (Continua a Sección A & B) 
Tengo menos de 19 años y no estoy casado y voy a responder por mi Padre/Guardián (Responde al siguiente & Sección A & B) 

Estoy respondiendo por mí: Madre Padre Guardián Otro ____________________________ 

¿Si es su Padre, ha reclamado como dependiente en su declaración de impuestos más reciente de California? Si No 
¿Si es su guardián, ha vivido con esta persona continuamente por dos años en mínimo? Si No 

¿Usted (o su Padre/Guardián) ha vivido en California por dos años mínimo? Si No 
¿Si no, cuando empieza usted a vivir en California? _____/_____/__________  (MM/DD/AAAA) Coloque si no está en CA 

¿Usted(o su Padre/Guardián) tiene propósito de mantener California para su estado de residencia? Si No 
¿Usted (o su Padre/Guardián) es empleado/labora tiempo completo, o su esposo/a es empleado a tiempo 
completo en alguno de los siguientes lugares? 

Si No 

Colegios Comunidades de California   Universidades Estatales de California    Universidad de California    Academia Marítima 

¿Es Usted empleado a tiempo completo con credencial en una escuela pública de California y se está 
matriculando para completar su credencial? 

Si No 

¿Usted (o su Padre/Guardián) ha estado empleado como un trabajador de agricultura estacional por 
mínimo de dos meses de los dos años pasados? 

Si No 

 Durante los últimos dos años usted (o su padre/guardián) ha: 
¿Declarado residencia en otro estado por causa de impuestos estatales? Si No 
¿Registrado a votar en otro estado? Si No 
¿Declarado residencia en un Colegio o universidad afuera del estado? Si No 
¿Peticionado para una demanda judicial o un divorcio como residente de otro estado? Si No 

 PERSONA MILITAR, DEPENDIENTE O VETERANO DESCARGADO DURANTE EL AÑO PASADO 
Personas en Servicio Activo y/o 
Dependientes Necesitan Proveer una 
declaración del Comandante de su asignación 
a California no es para propósitos educativos 
y la fecha de su asignación. 
Dependientes Necesitan Proveer una 
carta que son dependiente de una persona 
militar para exención de impuestos Federales. 

¿Es usted un miembro activo Militar? Si No 
Si no, el día de separación: _____/_____/__________ 

Mes        Día          Año

¿Es usted un dependiente de un miembro activo Militar? Si No 
¿Cuándo empieza su (o el de su Patrocinador) gira en CA? _____/_____/__________ 

Mes         Día          Año

¿Cuál es su estado de residencia en sus archivos Militares? _____________________ 

 SI USTED QUIERE INFORMACIÓN O NECESITE ALGÚN SERVICIO DETALLADO A 
CONTINUACIÓN, COLOQUE UN VISTO EN LOS SIGUIENTES CUADROS: 
Ayuda Financiera (FA) Atléticos/Deportes Entre Varios Colegios (AT) Servicios y Programas de discapacidad para Estudiantes (DS) 

Ayuda de Empleo (EA) Planes para Carreras (CP) Programa para Oportunidades y servicios extendido (EO) 

Cuidado para Niños (CC) Dormitorios (RH) Servicios Veteranos (VS) 
Servicios de Transferencias (TR) Tutoría/Instrución Suplementaria (TO) 

Habilidades Básicas (BS) Inglés Como Segundo Idioma (ES) 

 AYUDA FINANCIERA 
¿Usted ha aplicado para ayuda financiera? Si No 
Si no: ¿Usted tiene planes para aplicar a ayuda financiera? Si No 

12 

SECCIÓN A 

SECCIÓN B 
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 PADRE/ GUARDIÁN NIVEL DE EDUCACIÓN 
¿Es usted la primera generación en ser estudiante de colegio (ni su padre/guardián tiene una licenciatura)? Si No 
¿Cuál es el nivel de educación más alto que sus padres tienen? (elige uno para cada persona) 

Su Madre/Guardián Su Padre/Guardián 
No Termino Preparatoria Maestría No Termino Preparatoria Maestría 
Diploma de Preparatoria/GED Doctorado Diploma de Preparatoria/GED Doctorado 
Licenciatura Asociada No Se Licenciatura Asociada No Se 
Licenciatura  Licenciatura  

 NIVEL DE EDUCACIÓN MÁS ALTO  ASISTENCIA A LA ESCUELA SECUNDARIA  
DE CALIFORNIA 

No estoy en Preparatoria y ni tengo mi Diploma Me he graduado de la escuela secundaria de CA o equivalente 
(GED o CA competencia de la escuela secundaria) y he asistido a 
la escuela secundaria de California por tres años más. 

Estudiante Especial (en Preparatoria y Colegio en el mismo tiempo) 

Estoy matriculado en escuela para adultos (no Colegio/Universidad) 
Si No _____/_____/_______ 

Mes       Día          Año Tengo mi Diploma _____/_____/________ 
Mes         Día         Año 

Tengo mi GED, ó recibió un Certificado de 
Equivalencia/Finalización de la Escuela 
Secundaria 

_____/_____/________ 
Mes         Día         Año 

 LA ÚLTIMA PREPARATORIA QUE USTED HA      
ATENDIDO 

 
Preparatoria: _________________________________ 
 
Cuidad: _____________________ Estado: __________ 
 
País: ________________________________________ 

Recibió un Diploma o Certificado de 
Escuela Secundaria Extrajera 

_____/_____/________ 
Mes         Día         Año 

Tengo una Licenciatura Asociada _____/_____/________ 
Mes         Día         Año 

Recibió un título o Licenciatura o superior _____/_____/________ 
Mes         Día         Año 

 ASISTENCIA DE COLEGIO 
 

_____________________________ 
Colegio/Universidad 

 
_____________________________ 

Colegio/Universidad 

 
_____________________________ 

Colegio/Universidad 
 

_____________________________ 
Ciudad y Estado/País 

 
_____________________________ 

Ciudad y Estado/País 

 
_____________________________ 

Ciudad y Estado/País 
 

_________________ 
Dc 

 
_________________ 

A 

 
_________________ 

Dc 

 
_________________ 

A 

 
_________________ 

Dc 

 
_________________ 

A 

 NOTIFICACIÓN DE PRIVACIDAD 

College of Redwoods cumple con las leyes de privacidad del estado y del gobierno federal. Excepto de ciertas situaciones, usted tiene el 
derecho a determinar si otras personas/instituciones/agencias tienen acceso a la información del directorio sobre usted. La información 
del directorio incluye el nombre, participación en actividades o equipos de deportes oficiales, su peso y altura de miembros de equipos de 
deportes y licenciaturas y certificados que usted ha recibido.   

Por favor, indique su preferencia: 

YO AUTORIZO LA PUBLICACIÓN DE MI INFORMACIÓN PRIVADO Si No 

 SER FIRMADO POR CADA ESTUDIANTE 

Yo declaro bajo la pena de perjurio que estas declaraciones que he presentado son correctas y verdaderas. Todos los materiales que he 
presentado para estar matriculado ahora son de la propiedad de College of the Redwoods. Yo tengo el conocimiento que la falsificación, 
retención de información pertinente, o el fallo a informar sobre cambios de residencia pueden dar como resultado mi destitución. 

Al completar y enviar la solicitud a College of the Redwoods, estoy reconociendo que soy responsable por el pago de todos los 
honorarios y otros costos asociados con el resultado de mi registro y la recepción de servicios. También estoy reconociendo que soy 
responsable siguiendo el Código de Conducta Estudiantil disponible en http://www.redwoods.edu/aboutcr/Consumer-Information. 

Firma Del Estudiante ____________________________________________________ Fecha____________________ 

APLICACIONES INCOMPLETAS NO SERÁN PROCESADAS 
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http://www.redwoods.edu/aboutcr/Consumer-Information

	CR admite estudiantes que se hayan graduado de preparatoria o el equivalente (GED, la competencia de preparatoria, CA), y cualquier persona que tenga 18 años o más quien tenga la habilidad para beneficiarse de la instrucción ofrecida. Si usted está atendiendo la preparatoria, documentación adicional será necesaria.
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