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Encuesta sobre el idioma del hogar 
 
Nombre legal del estudiante 
Apellido: _________________________________ Nombre: _______________________ Segundo: ____________ 

 

Fecha de nacimiento: _______________________ Nivel de grado: ______________  
 
___________________________________________________________________________________________ 
 
INFORMACIÓN SOBRE EL IDIOMA DEL HOGAR 
  
Estimados Padres y Tutores: 
 
El Código de Educación de California contiene requisitos legales que ordenan a las escuelas que evalúen el 
dominio del idioma inglés de los estudiantes. El proceso comienza con la determinación de los idiomas que se 
hablan en el hogar de cada estudiante. Las respuestas a la encuesta sobre el idioma del hogar ayudarán a 
determinar si se debe evaluar el dominio del inglés de un estudiante. Esta información es esencial para que la 
escuela pueda proporcionar programas y servicios de instrucción adecuados. 
 
Como padres o tutores, se solicita su cooperación para cumplir con estos requisitos. Responda a cada una de las 
cuatro preguntas que se enumeran a continuación con la mayor precisión posible. Para cada pregunta, escriba el 
nombre de los idiomas que corresponden en el espacio provisto. Por favor, no deje ninguna pregunta sin 
respuesta. Si se comete un error al completar esta encuesta sobre el idioma del hogar, puede solicitar una 
corrección antes de que se evalúe el dominio del inglés de su estudiante. 
 
¿Qué idioma aprendió su hijo cuando empezó a hablar? ___________________________ 

¿Qué idioma habla su hijo con más frecuencia en casa?  ___________________________ 

¿Qué idioma utilizan ustedes (los padres y tutores) con más frecuencia cuando hablan con su hijo?  

___________________________ 

¿Qué idioma hablan con más frecuencia los adultos en el hogar? (padres, tutores, abuelos o cualquier otro adulto) 

___________________________ 

¿Su hijo ha tomado alguna vez una Evaluación de Dominio del Idioma Inglés (ELPAC)?  ☐ Sí   ☐ No   ☐ No lo sé?   
 
Por favor, firme y feche este formulario en los espacios provistos a continuación, luego devuélvalo a la escuela.  
 
Gracias por su ayuda. 
 
 
Firma del Padre/Tutor: _____________________________________________ Fecha: ________________ 
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