
 

• Sunday, October 14TH, 2018 
• 1:00-4:00 p.m. 
• Valencia HS Gym 
• Registration starts @ 12:30 p.m. Performance @ 4:00 p.m. 
• Dance with Valencia Dance Team at the Friday Night Varsity Football game on October 19th, 2018 at the 

Valencia HS Football Stadium 
• Open to ALL children grades K-8 

Sign up today for an exciting time with the Valencia High School Dance Team!  Participants will have a fun experience 
learning basic dance skills, stretching, team building activities, Valencia Dance Clinic t-shirt, photo with a dancer, snacks 
and a performance for parents and friends! (no experience necessary) Pre-registration rate is $30.  Walk-ins the date of the 
clinic are $35.  Register by October 1st to guarantee a clinic t-shirt! 

MAKE CHECK PAYABLE TO: 
Valencia ASB 

c/o Melissa Colley 
27801 North Dickason Dr. 

Valencia, CA 91355 

              ----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- ----------------------------                          

                     Indicate T-shirt size (circle one)  CHILD:  Small    Medium   Large   ADULT:  Small    Medium   Large 
 
      Name _____________________________________  Grade ____  School  ________________________________ 
 
 Parent response or permission must be signed and brought to the Valencia Dance Clinic.  Permission forms may  
 not be submitted to the teacher or any other school personnel.  Permission forms submitted to the school will be  
 discarded. 
 Neither sponsored nor endorsed by the school or Saugus Union School District.  

     Parent or Guardian signature:  _______________________________________  Date:  _______________ 

     Address:  ________________________________________________________ City:  _______________ 

     Phone: ____________________________  Email:  ___________________________________________ 

     Emergency person & Phone: _____________________________________________________________   

     *  Email questions to Melissa Colley @ mcolley@hartdistrict.org 
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Taller de Baile de la 
Escuela Secundaria 
Valencia 2018  

 
 
 
 
 
 

• Domingo, 14 de octubre 2018, de 1:00 a 4:00 p.m. 
• En el gimnasio de la Escuela Secundaria Valencia 
• Registración: 12:30 p.m. *Práctica de baile y una presentación a las 4:00 p.m. 
• Baila con el equipo de baile de la Escuela Secundaria Valencia (Valencia Dance Team) en el partido de fútbol 
americano el viernes, el 19 de octubre 2018, en el estadio de fútbol de la escuela.   
• Abierto a todos grados escolares, del kindergarten al octavo grado. 
 
¡Inscríbete hoy para pasar un momento emocionante con el equipo de baile de la Escuela Secundaria Valencia! 
Será una experiencia divertida. Los participantes aprenderán algunas habilidades básicas de baile y de 
estiramiento, cómo trabajar en equipo, recibirán una camiseta de ​Valencia Dance Clinic​, podrán tomarse una 
foto con el equipo de baile, tomar refrigerios y hacer una presentación para padres y amigos. No se requiere 
experiencia. La cuota, antes del taller, es de $30. El día del taller la cuota será de $35. ¡Regístrate antes del 1 de 
octubre para garantizar una camiseta del taller! 
 

Cheques a nombre de: Valencia ASB c/o Melissa Colley 27801 North Dickason Dr. Valencia, CA 91355 

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 

Talla de la camiseta: (circula una)  NIñO: Pequeña  Mediana Grande  ADULTO: Pequeña  Mediana Grande 

Nombre _____________________________________ Grado ____ Escuela ________________________________ 

La autorización de los padres debe ser firmada y entregada​ solamente ​al Equipo de Baile de Valencia (Valencia 
Dance Team). No la envíe a ningún otro personal escolar. Los formularios de autorización que sean enviados a 
la Escuela Secundaria Valencia serán descartados. Este taller no está patrocinado ni respaldado por la escuela o 
el Distrito Escolar Saugus Union. 
 
Firma de Padre/Guardian: _______________________________________ Fecha: _______________ 

Domicilio: ________________________________________________________ Ciudad: _______________ 

Teléfono: ____________________________ Email: ___________________________________________ 

Persona de Emergencia y Número Teléfonico: ___________________________________________________ 

* Para más información, por favor comunícate con la Srta. Melissa Colley por email:  mcolley@hartdistrict.org 
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