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	Nombre del estudiante 
	Apellido
	Fecha de nacimiento

	
	
	



Nombre de la escuela_________________________________________Grado_____________

Nombre del padre o tutor________________________________Telefono__________________

La información proporcionada a continuación ayudará a la escuela a determinar qué servicios usted y / o su hijo pueden ser elegibles para recibir. Esto podría incluir servicios educativos adicionales a través del Título I, Parte A y / o la Ley federal de asistencia McKinney-Vento. La información proporcionada en este formulario se mantendrá confidencial y solo se compartirá con el personal del distrito escolar y del sitio correspondiente.

1. ¿Usted o su familia actualmente comparte la vivienda de otras personas debido a la pérdida de vivienda, dificultades económicas, o un motivo similar?
                                  SÍ NO No Estoy Seguro     	                       (Habitación Compartida)

2. ¿Están actualmente viviendo en un motel, hotel, parque de casas rodantes, o campamento debido a la falta de alojamiento alternativo adecuado?
                                        SI  NO                                                            (hotel/motel)                                                 

3. ¿Está viviendo en un refugio de emergencia o de transición?
                               SI  NO                                                                                                  (refugio)

4. ¿Es su residencia principal durante la noche en un lugar público o privado no diseñado para o normalmente utilizado como alojamiento regular para dormir para las personas?
                 Sí NO                                                                                       (sin amparo)                                                                       

5. ¿Usted está actualmente viviendo en un coche, parque, espacio público, edificio abandonado?
                                SI  NO                                                       (sin amparo)                                         

6. ¿Está actualmente viviendo en vivienda de calidad sub-estándar sin agua corriente, con electricidad, o caleffacion?
                           SI  NO                                                             
7. ¿Está actualmente viviendo en una estación de tren o autobús, o lugar similar?
                      SI  NO                                                              (sin amparo)                                               

8. ¿Es tu trabajo o el trabajo tus padres considerada una posición migratoria que requiere moverse con frecuencia?
                     SÍ NO No Estoy Seguro                                           (juventud migratoria)  

9.  ¿Eres un joven no acompañado que no está en la custodia física de los padres o tutor?
                                SI NO No Estoy Seguro                                            (joven no acompañado)                                   

Si usted contestó sí a alguna de las preguntas anteriores, pueden calificar para servicios adicionales a través de su distrito escolar y la oficina de educación del condado.

Por favor habla con tu consejero para una referencia a nuestros servicios, o contáctame directamente al: 467-5104.

Blythe Post—Manager IV-Foster and Homeless Youth Services Program
Oficina de Educación del Condado de Mendocino
2240 Old River Rd.
95482 Ukiah, CA
(707) 467-5104
(707) 468-3364 Fax  
