
Citrus Grove Elementary  

2019-2020 PTA Membership Form                                                                                 

Memberships are $5 each 

Please select type of membership(s) below :  

⬚ Parent/Guardian          ⬚ Faculty Member         ⬚ Grandparent           ⬚  Student          ⬚  General Member          ⬚ Community Partner 

 

___________________________________________________________________________ 
 *ADULT’S NAME 

(____)_______________________________________________________________________________________________ 

*PHONE NUMBER * EMAIL ADDRESS 

____________________________________________________________________________________________________ 

STUDENT’S NAME TEACHER GRADE 

_____________________________________________________________________________________________________  

STUDENT’S NAME TEACHER GRADE 

______________________________________________________________________________________________________  

STUDENT’S NAME TEACHER GRADE 

Busy lifestyle? We understand! 

There are many ways to help. Please check where you can assist. 
 

⬚ School Wide Events             ⬚  Fundraisers              ⬚  Assist with various PTA jobs 

VOLUNTEER INFORMATION 

For PTA Use Only: 

Date Received_________ 

Check # ______ Cash _____  CC_____ 

Date Received________ 

Receipt No ___________________ 

Card Issued: __________________ 

Membership INFORMATION 

Please return the membership form and dues in the envelope provided. 

THANK YOU for joining Citrus Grove Elementary PTA! Your membership and support 

will ensure that this will be a fabulous year! 

 

Contact us or follow us on social media!  

Email: CGEEaglesPTA@gmail.com 

Facebook: Citrus Grove Elementary PTA 



Citrus Grove Elementary  

Formulario de Membresía  2019-2020                                                                                 

La membresía está abierta a todos y sólo cuesta $5.00 por año.  

Por favor seleccione el tipo de membresía: 

⬚ Padres/ Guardián    ⬚ Facultad/Personal        ⬚ Abuelo         ⬚  Estudiante         ⬚  Miembro General     ⬚ Compañero de Comunidad 

 

___________________________________________________________________________ 
 * NOMBRE DE ADULTO  

(____)_______________________________________________________________________________________________ 

*TELEFONO  * DIRECCIÓN DE CORREO ELECTRÓNICO 

____________________________________________________________________________________________________ 

NOMBRE DE ESTUDIANTE MAESTRA/O GRADO  

_____________________________________________________________________________________________________  

NOMBRE DE ESTUDIANTE MAESTRA/O GRADO  

_____________________________________________________________________________________________________  

NOMBRE DE ESTUDIANTE MAESTRA/O GRADO  

Ocupado? Entendemos! 

Hay muchas maneras de ayudar. Por favor verifique en donde puedes ayudar. 
 

⬚ Eventos Escolares            ⬚  Recolleción de Fondos              ⬚  Ayudar con diversos trabajo de PTA  

Informacion de Voluntario 

For PTA Use Only: 

Date Received_________ 

Check # ______ Cash _____  CC_____ 

Date Received________ 

Receipt No ___________________ 

Card Issued: __________________ 

Informacion de Membresía 

Por favor, devuelva el formulario de inscripción y cuotas en el sobre adjunto. 

GRACIAS por unirse a PTA de Citrus Grove!  Su afiliación y apoyo asegura un año fabuloso! 

 

Contáctenos o síganos por medios sociales!  

Correo Electrónico: CGEEaglesPTA@gmail.com 

Facebook: Citrus Grove Elementary PTA 

Twitter: @PtaGrove  


