
 

如有任何问题或疑虑，请联系校外活动统筹/总监或 DYCD 绩效监控与评估项目经理 Gianna Abruzzo，电话：212-
788-9480，电子邮件：gabruzzo@dycd.nyc.gov。 

 
 
 

课余时间校外活动参与评估  
家长确认书

 

亲爱的家长： 
 
您的孩子，_______ 参加了在_______________举办的校外活动，该活动受到了青年与社区发展机构
（DYCD）的支持。为监督校外活动的效果并确保后续活动的成功，DYCD 和评估公司——政策研
究学会 (PSA) 正在实施持续性的评估。收集的信息将帮助 DYCD 了解参与者在活动中的体验、活
动对参与者的帮助以及活动需要如何改进。 
 
我们特别要求 DYCD 和 PSA 对以下行为的许可： 
 

• 就校外活动及其效果进行调查或询问孩子和父母。 
 
• 向教师和校外活动职员询问孩子在校外活动的进步和参与状况，并查询校外活动参与记录。 

 
• 联系孩子所在学校，获取孩子的成长记录，包括入学、升级、市级和全国考试分数以及出

勤情况等信息。 
 
所有收集的信息只用于校外活动评估，不会对外公开。参与此次评估不会对您的孩子产生任何影
响，无论在校内、校外活动或其它活动中。您或您孩子的姓名不会在任何报告中出现。评估结束
后，我们将销毁所有包含个人信息的记录。此次评估完全属于自愿参与，参与者可在任意时间退
出，并且无须承担任何责任。  
 
请选择以下选项中的一项并将此表交还给活动统筹/总监。 
 
 

 是的，我同意我的孩子参与评估。我已阅读上述内容，并同意我的孩子参与对校外活动评估。   
 
________________________________________________________________________________________________________ 



 

如有任何问题或疑虑，请联系校外活动统筹/总监或 DYCD 绩效监控与评估项目经理 Gianna Abruzzo，电话：212-
788-9480，电子邮件：gabruzzo@dycd.nyc.gov。 

签名      
    日期 
 
 
 

 不，我不希望我的孩子参与评估。我已阅读上述内容，我不同意我的孩子参与对校外活动项
目的评估。   
 
_____________________________________________________________________________________________ 

签名          日期 


