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Office of Superintendent of Public Instruction (OSPI)
Home Language Survey


____________________________________________________________________________
The Home Language Survey is given to ALL students enrolled in Washington State Schools.


	Student Name:
	Grade:
	Date:

	Right to Translate and Interpretation Services:

Indicate your language preference so we can provide an interpreter or translated document, free of charge, when you need them.
	All parents have the right to information about their child’s education in a language they understand.

1. In what language(s) would your family prefer to communicate with the school?

____________________________


	Eligibility for Language Development Support:

Information about the student’s language helps us identify students who qualify for support to develop the language skills necessary for success in school. Testing may be necessary to determine if language supports are needed.

	2. What language did your child learn first?
____________________
3. What language does your child use the most at home?
____________________
4. What is the primary language used in the home, regardless of the language spoken by your child?
____________________
5. Has your child received English language development support in a previous school? 
Yes___  No___  Don’t know ___


	Prior Education: 

Your responses about your child’s birth country and previous education:
· Give us information about the knowledge and skills your child is bringing to school.
· May enable the school district to receive additional federal funding to provide support to your child.

This form is not used to identify students’ immigration status.

	6. In what country was your child born?
7. Has your child ever received formal education outside of the United States? (kindergarten - 12th grade)

*Yes ___ No ___
If yes: number of months: _______
Language of instruction: __________________

8. When did your child first attend a school in the U.S.?

Month/ Year _____________________


	
Parent/Guardian Name: ______________________________________________________

Parent/Guardian Signature: __________________________________________________



Thank you for providing the information needed on the Home Language Survey. Contact your child’s school district if you have any questions about this form or about the services at their school. 




________________________________________________________________________________
La encuesta sobre el idioma del hogar se da a TODOS los estudiantes matriculados en las escuelas del estado de Washington.

	Estudiante:
	Grado:
	Fecha:

	Derecho a traducir y servicios de interpretación:

Indique su preferencia de idioma para que podamos proporcionarle un intérprete o documento traducido, sin cargo, cuando lo necesite.
	Todos los padres tienen derecho a recibir información sobre la educación de sus hijos en un idioma que comprendan.

1. ¿En qué idioma (s) preferiría su familia comunicarse con la escuela?

__________________________


	Elegibilidad para recibir: La

El apoyo para el desarrollo del lenguaje información sobre el idioma del estudiante nos ayuda a identificar a los estudiantes que califican para recibir apoyo para desarrollar las habilidades lingüísticas necesarias para tener éxito en la escuela. Es posible que sea necesario realizar pruebas para determinar si se necesitan apoyos lingüísticos.

	2. ¿Qué idioma aprendió su hijo primero?
____________________
3. ¿Qué idioma usa más su hijo en casa?
____________________
4. ¿Cuál es el idioma principal que se usa en el hogar, independientemente del idioma que habla su hijo?
____________________
5. ¿Ha recibido su hijo apoyo para el desarrollo del idioma inglés en una escuela anterior? 

           Sí ___ No ___ No sé ___


	Educación previa: 

Sus respuestas sobre el país de nacimiento de su hijo y la educación anterior:
· Danos información sobre el conocimiento y las habilidades que su hijo está trayendo a la escuela.
· Puede permitir que el distrito escolar reciba fondos federales adicionales para brindar apoyo a su hijo.

Este formulario no se utiliza para identificar el estado migratorio de los estudiantes.

	6. ¿En qué país nació su hijo?
7. ¿Ha recibido su hijo alguna vez educación formal fuera de los Estados Unidos? (jardín de infantes - 12 ° grado)

* Sí ___ No ___ En
caso afirmativo: # de meses: _______
Idioma de instrucción: ____________ ¿

8. Cuándo asistió su hijo por primera vez a una escuela en los EE. UU.?

          Mes / Año ________________


	
Nombre del padre / tutor: _________________________________________________ 

Firma del padre / tutor: __________________________________________________



Gracias por proporcionar la información necesaria en la Encuesta sobre el idioma del hogar. Comuníquese con el distrito escolar de su hijo si tiene alguna pregunta sobre este formulario o sobre los servicios en su escuela.
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