
Language Use Survey: Spanish

Harrisonville School District

ENCUESTA DE LA LENGUA

Para proveer a su hijo(a) la mejor educación posible, necesitamos determinar el nivel del habla, lectura, escritura y

comprensión en el inglés. Favor de proveer información de las habilidades de su hijo(a).

Nombre del Estudiante:___________________________________________ Fecha: _____________

Escuela: _____________________________________________________ Grado: _____________

Relación de la persona que completa este cuestionario: _______________________________________

Nivel I: Conocimientos de idiomas

1. ¿Cuál es su primer idioma? inglés  o    otro:___________

2. ¿Cuál idioma(s) habla su hijo(a) en la casa y con otras personas? inglés  o  otro:___________

3. ¿Cuál idioma(s) escucha su hijo(s) en la casa o con familia y puede entender? inglés o  otro:___________

Nivel II: Conocimientos de idiomas expandidos

4. ¿Entiende su hijo(a) cuando alguien habla en un idioma otro de inglés? sí o no

5. ¿Puede su hijo(a) leer en un idioma otro de inglés? sí o no

6. ¿Puede su hijo(a) escribir en un idioma otro de inglés? sí o no

7. ¿Le interpreta o traduce su hijo(a) para Ud. u otras personas? sí o no

Nivel III: Historia educacional

8. ¿Cuántos años asistió su hijo(a) a una escuela donde usa su primer idioma durante las clases?___

9. ¿Cuál fue el último mes que su hijo(a) estaba matriculado en una escuela? ____________________

10. ¿Cree Ud. que su hijo pueda tener dificultades educacionales que le afecten su aprendizaje? ___ Si afirmativo,

explique por qué: _________________________________________________________

11. ¿Se le ha recomendado a su hijo(a) que reciba una evaluación de educación especial?________________________ Si

afirmativo, explique por qué:_________________________________________________________

Se requiere que la escuela evalúe las habilidades en inglés de todos los estudiantes que hablen o entiendan un idioma u otro de

inglés. Si los resultados indican que el estudiante requiere apoyo desarrollando el inglés, será notificado y el (la) estudiante

entrará el programa de apoyo lingüístico que el distrito considere apropiado.

Notice to School Staff: This form must be given to all new and enrolling students. Any student that indicates use of a

language other than English must be assessed to determine the student’s English language proficiency.  Please notify

district staff responsible for the next steps immediately and when ready keep this form in the student’s permanent

records.

K-12 Please notify Sarah Enkey sarah.enkey@harrisonvilleschools.org 816-380-4131 ext.3837

Idioma preferido para el contacto por teléfono: _______________________

Idioma preferido para el contacto por escrito: ____________________________
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