
Distrito Escolar Unificado de la Ciudad de Sacramento 
ACUERDO DE TRANSPORTE VOLUNTARIO DEL 

ESTUDIANTE (RSK-F100B)  
 
 
 
 
 
NOTA: Aunque el Distrito proporcionará transporte para una actividad determinada, 
podrá haber otras circunstancias en las que un estudiante desee utilizar su propio 
transporte. Es importante que los padres/tutores indiquen su acuerdo por escrito. 
 
 
 
NOMBRE DEL ESTUDIANTE _______________________________ 
 
Actividad(es) ______________________________________________ 
 
Fecha de la actividad: _______________________________________ 
 
 
Comprendo que el Distrito proporcionará el transporte de ida y vuelta a la actividad que 
se indica más arriba. Sin embargo, no deseo utilizar el transporte que proporcionará el 
Distrito.  
 
 
Por el presente, el mencionado estudiante solicita autorización para utilizar su propio 
transporte, con gastos a su cargo. 
 
 
COMPRENDO CLARAMENTE QUE EL DISTRITO NO TIENE 
RESPONSABILIDAD NI ASUMIRÁ OBLIGACIÓN ALGUNA POR NINGUNA 
LESIÓN O PÉRDIDA QUE SEA RESULTADO DE UTILIZAR ESTE TRANSPORTE 
NO OFRECIDO POR EL DISTRITO. 
 
TAMBIÉN COMPRENDO QUE EL CONDUCTOR NO MANEJA COMO 
REPRESENTANTE DEL DISTRITO NI EN NOMBRE DE ÉSTE. 
 
__________________________________  __________________________ 
Firma del estudiante     Fecha 
 
__________________________________  __________________________ 
Padre/tutor legal     Fecha 
(Si el estudiante es menor de 18 años de edad) 
 
 
__________________________________  __________________________ 
Firma de aprobación del Distrito   Fecha 
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