
SCHOOLING BACKGROUND:

OPTIONAL (FOR DATA COLLECTION ONLY):

PARENT/GUARDIAN #1:

WE AFFIRM THAT THE INFORMATION
CONTAINED IN THIS APPLICATION IS, TO
THE BEST OF OUR KNOWLEDGE, TRUE.

PARENT/GUARDIAN #2:

SIBLING INFORMATION:
PLEASE NOTE: SEPARATE APPLICATIONS MUST BE COMPLETED FOR EACH SIBLING WHO APPLIES.

We welcome applications from students with special needs and
English language learners.

The Renaissance Charter School 2 shall not discriminate against or limit the
admission of any student on any unlawful basis of ethnicity, national origin,
gender, disability, intellectual ability, measure of achievement or aptitude,
athletic ability, race, creed, gender, national origin, religion or ancestry. The
Renaissance Charter School 2 will not require any action by a student of
family (such as an admissions test, interview essay, attendance at any
information session, etc.) in order for any applicant to either receive or
submit an application for admission to this school. 

GRADE APPLYING FOR:

DISTRICT # (For school use only)

GENDER IDENTIFICATION:

ASIAN OR PACIFIC ISLANDER
HISPANIC
BLACK, NOT OF HISPANIC ORIGIN
WHITE, NOT OF HISPANIC ORIGIN
NATIVE AMERICAN OR ALASKAN NATIVE 
MULTI-RACIAL

HOW DID YOU FIND OUT ABOUT OUR SCHOOL? 

SIBLINGS CURRENTLY ATTENDING TRCS:
NAME, GRADE: 
NAME, GRADE: 

INSTRUCTIONS: ONLY FULLY COMPLETED APPLICATIONS WILL BE CONSIDERED. PLEASE
PRINT ALL INFORMATION CLEARLY. ITEMS MARKED WITH AN ASTERISK (*) ARE THE
ONLY ITEMS REQUIRED. Please return the completed application to our main office.
Families wishing to receive a confirmation that their application was received will need to
scan or send a picture of the completed form to admissions@rencharter2.org. 

APPLICATION DUE DATE: April 1, 2026 at 11:59 pm
LOTTERY DATE: April 3, 2026; LOCATION: Virtual

SIBLINGS CURRENTLY APPLYING TO TRCS:
NAME, GRADE: 
NAME, GRADE: 

2026-27

STUDENT INFORMATION FAMILY INFORMATION

*LAST NAME:
*FIRST NAME:
*DATE OF BIRTH:
*ADDRESS:
APT:
*CITY:

CURRENT SCHOOL: 
ADDRESS:
CURRENT GRADE:
STUDENT’S ID # (IF KNOWN):

 , NY, *ZIP CODE:

M.I.

*PARENT/GUARDIAN SIGNATURE;

X

Date:

Please also enter us into the lottery
for The Renaissance Charter School
(Jackson Heights)

WEBSITE
OPEN HOUSE 
RELATIVE/FRIEND
SOCIAL MEDIA 
OTHER (PLEASE EXPLAIN): 

FOR THE SCHOOL YEAR:

APPLICATION FOR K-12TH GRADE ADMISSION

LAST NAME: 
FIRST NAME:
RELATIONSHIP:  
CELL PHONE:
WORK PHONE:

E-MAIL ADDRESS:
ADDRESS:
APT:
CITY:  , NY, ZIP CODE:

M.I.

*LAST NAME:
*FIRST NAME:
*RELATIONSHIP:
*CELL PHONE:
WORK PHONE:

*E-MAIL ADDRESS:
*ADDRESS:
APT:
*CITY:  , NY, *ZIP CODE:

M.I.

RACE/ETHNICITY (PLEASE MARK ONE):

45-20 83RD STREET
ELMHURST, NY 11373

917-242-3505 
 RENCHARTERS.ORG

PLEASE PRINT CLEARLY
in blue or black ink 



ESCUELA ACTUAL: 
DIRECCIÓN:
CALIFICACIÓN ACTUAL: 
IDENTIFICACIÓN DEL ESTUDIANTE # (SI SE CONOCE):

 SITIO WEB
JORNADA DE CASA ABIERTAS 
FAMILIAR/AMIGO
REDES SOCIALES
 OTRO: 

TENGA EN CUENTA: SE DEBEN COMPLETAR SOLICITUDES SEPARADAS PARA CADA HERMANO QUE PRESENTE LA SOLICITUD.

HERMANOS QUE ASISTEN ACTUALMENTE A TRCS:                                     HERMANOS APLICANDO A TRCS:
NOMBRE, GRADO:                                                                                                     NOMBRE, GRADO: 
NOMBRE, GRADO:                                                                                                     NOMBRE, GRADO: 

*APELLIDO:
*NOMBRE:
*RELACIÓN:
*TELÉFONO
CELULAR:
TELÉFONO DEL
TRABAJO:

NY,  CÓDIGO POSTAL:

*E-MAIL:
*DIRECCIÓN:
APT:
*CIUDAD:

APELLIDO:
NOMBRE:
RELACIÓN:  
TELÉFONO
CELULAR:
TELÉFONO DEL
TRABAJO:

NY,  CÓDIGO POSTAL:

E-MAIL:
DIRECCIÓN:
APT:
CIUDAD:

PADRE/TUTOR #2: 

CÓMO CONOCISTE NUESTRA ESCUELA? (POR FAVOR,
MARQUE UNO)

OPCIONAL (SOLO PARA LA RECOPILACIÓN DE DATOS):
IDENTIFICACIÓN DE GÉNERO:

PADRE/TUTOR #1:

AFIRMAMOS QUE LA INFORMACIÓN CONTENIDA
EN ESTA SOLICITUD ES, A NUESTRO LEAL SABER

Y ENTENDER, VERDADERA.

INSTRUCCIONES: SOLO SE CONSIDERARÁN LAS SOLICITUDES COMPLETAS. POR 
FAVOR, IMPRIMA TODA LA INFORMACIÓN CON CLARIDAD. ARTÍCULOS MARCADOS CON UN
ASTERISCO (*) SON LOS ÚNICOS ELEMENTOS REQUERIDOS. 
Por favor, devuelva la solicitud completa a nuestra oficina principal. Las familias que deseen recibir
una confirmación de que su solicitud fue recibida deberán escanear o enviar una foto del formulario
completo a admissions@rencharter2.org.

FECHA LÍMITE DE SOLICITUD: 1 de Abril de 2026 a las 11:59 pm 
LOTERÍA: 3 de Abril, 2026; UBICACIÓN: Virtual

Damos la bienvenida a las solicitudes de estudiantes con necesidades
especiales y estudiantes del idioma inglés.

The Renaissance Charter School 2 no discriminará ni limitará la admisión de
ningún estudiante por motivos ilegales de origen étnico, origen nacional,
género, discapacidad, capacidad intelectual, medida de logro o aptitud,
capacidad atlética, raza, credo, género, origen nacional, religión o
ascendencia. La Renaissance Charter School 2 no requerirá ninguna acción
por parte de un estudiante de la familia (como una prueba de admisión, un
ensayo de entrevista, la asistencia a cualquier sesión informativa, etc.) para
que cualquier solicitante reciba o presente una solicitud de admisión a esta 
escuela. 

DISTRITO # 

GRADO QUE SOLICITA:

PARA EL AÑO ESCOLAR:

(Solo para uso escolar)

2026-27

INFORMACIÓN DEL ESTUDIANTE INFORMACIÓN FAMILIAR

*APELLIDO:
*NOMBRE:
*FECHA DE NACIMIENTO:
*DIRECCIÓN:
APT:
*CUIDAD: ,NY, 

M.I.

ANTECEDENTES ESCOLARES: 

FECHA:

FIRME
AQUÍ:

Inscríbanos también en la lotería de
The Renaissance Charter School
(Jackson Heights)

*CÓDIGO
 POSTAL:

INFORMACIÓN DE LOS HERMANOS:

SOLICITUD DE ADMISIÓN PARA LOS GRADOS K-12

*FIRMA DEL PADRE/MADRE O TUTOR

RAZA/ETNICIDAD(MARQUE UNA):
ASIÁTICO O ISLEÑO DEL PACÍFICO
HISPÁNICO
NEGRO, NO DE ORIGEN HISPANO
BLANCO, NO DE ORIGEN HISPANO NATIVO
AMERICANO NATIVO O NATIVO DE ALASKA 
MULTIRRACIAL

IMPRIME CLARAMENTE

45-20 83RD STREET
ELMHURST, NY 11373

917-242-3505 
 RENCHARTERS.ORG

con tinta azul o negra


