
WCSD Remisión de elegibilidad de niños en transición 2022/2023 SY

 Resentirse de un registro falso o falsificar registros es un delito bajo la sección 37.10, Código Penal, y la inscripción del niño bajo 
documentos falsos somete a la persona a responsabilidad por la matrícula u otros costos. TEC Sec. 25.002(3)(d) 

Estudiante:______________________________Identificación del estudiante:_____________Día de nacimiento del estudiante:_________
Apellido                         Nombre

Escuela:____________________________________Grado:________Género:M       F        Origen étnico:___________________________
Este cuestionario está destinado a identificar y apoyar a nuestros estudiantes que están experimentando la falta de vivienda o que carecen 
de vivienda estable y adecuada. La elegibilidad de los estudiantes se determinará al cumplir con los requisitos definidos en la Ley McKinney-

Vento, Título X, Parte C.  

1. Actualmente, ¿dónde se queda el estudiante por la noche?

Doblado con otros (no es el contrato de arrendamiento/hipoteca)  Hotel/Motel                    RV o remolque móvil

(con quién:)___________________________________________      (motel name:)___________________  (Nombre del parque RV:_________________

Shelte tempral o transitorio                             Unsheltered- Un lugar que no se utiliza generalmente para dormir (coches, parques, etc.)

Situación de vida inadecuada (puede requerir más información)       Padres adolescentes que viven duplicados con sus padres u otros familiares/
amigos

Jovenes no acompanados que viven en una de las situaciones anteriores Otro__________________________________

2. ¿Con quién reside el estudiante?

Padre Tutor legal (tribunal legal documentado, temporal o permanente)  "Cuidador" no legal

3. Is the current living situation temporary due to loss of housing/displacement caused by economic hardship?

Sí No (se requerirá más información para determinar la elegibilidad) 

4. Si "Sí" a #3, fue la pérdida de vivienda causada por (comprobar todo lo que se aplica)

Pérdida de ingresos/desempleo             Salir de una situación de violencia doméstica

Ejecución hipotecaria/desalojo    Ejecución hipotecaria/desalojo       Desastre Natural

 Encarcelamiento

OTRO_______________________

5. Resources needed:

  Uniformes O ropa escolar 

Transporte (debe completar el formulario de solicitud de transporte, que se encuentra aquí:Solicitud de transporte)
 Mochila/Útiles Escolares                                                     Suministros de higiene

si marcó cualquiera de los tres anteriores, debe completar el formulario de solicitud de artículo, que se encuentra aquí:   Solicitudes de articules 

    Coutas escolares/deportivas     Certificado de nacimiento  Inmunizaciones/Registros médicos Referencia del Centro de Recursos Familiares

    Tutoría                Ninguno de estos   Otro________________________________

6. Por favor, enumere a todos los hermanos en el hogar, incluidos los niños de 0 a 5 años.
Hermano#1_________________________________________DOB:______Escuela_______________Origen/étnico ____________ 
Hermano#2_________________________________________DOB:______Escuela_______________Origen/étnico____________ 
Hermano#3_________________________________________DOB:______Escuela_______________Origen/étnico____________ 
Hermano#4_________________________________________DOB:______Escuela_______________Origen/étnico____________

Hermano#5                                                                                          DOB:              EScuela Origen/étnico

______________________________________________  Nombre y título de la persona que completa el formulario:
Firma de abogado CIT asignada:  ______________________________________________ 

Homeless Liaison Verification:   _______________________________________ Fecha :________________

 Los botones enviar solo funcionan si el formulario se completa 
en el programa de Adobe. El botón abrirá un correo electrónico 
al enlace y adjuntará el formulario. Si el formulario se abre en 
un navegador, llene y envíelo por correo electrónico. 

https://www.washoeschools.net/Page/5703
https://www.washoeschools.net/Page/5703
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