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Ensuring a brig.he faru.re for- every ch iJd 

Mississippi	Migrant	Education	Service	Center 
Identification and Recruitment Parent Survey/Encuesta para Padres de Familia 

Nombre de los padres:________________________________________________________________________ 
(Name of the Parents) 

Domicilio_____________________________________________________________________________ 
(Address) 

Números para llamar: _____________________________ , __________________________	 , _______________________ 
(Numbers to call) 
Mejor hora para llamar: _________________________________________ 
(Best	 time to call) 

¿Cuánto tiempo tienen de vivir en este domicilio? ______años (years) ______meses (months) 
(How long has your	 family lived 	at 	your 	present 	address? 

¿En cuál condado vivió	 antes de que se cambiara a la dirección de ahora?______________________________________ 
(What	 city/county did	 you	 live in before you	 moved	 to	 the address above?) 

Por favor ponga en la lista a todos sus hijos menores de 22 años 
(Please list all your children	 younger than	 22 years of age) 

Nombre 
Name 

Primer Apellido 
Last name 

Escuela 
School 

Grado 
Grade 

Fecha de Nacimiento 
Date of Birth 

¿Alguien de su familia ha trabajado en algunos de los trabajos que están en esta lista durante los últimos tres años?	 • Si (yes) • No (No) 
(Has	 anyone in 	your 	family 	worked 	at 	any 	of 	the 	jobs listed below within the last three years?) 

Encierre	 en	 un	 círculo los trabajos que haya hecho usted o	 alguien	 de	 su	 familia,	 (Please circle the jobs	 a	 family	 member or you have	 done): 

Con el ganado, En la Pollera, Cultivando, La Pesca, Verduras o camote 
Procesando, Procesando, Empacando Preparando la tierra Procesando Pescado Harvest of fruit and vegetables 
Empacando Poultry Processing, Packing Cultivation, Preparation of Soil Fishing, Processing Fish or sweet potatoes 
Feed Cattle, 
Processing 

Moliendo Algodón Lechería Plantando árboles o cortándolos Viveros, plantando plantas, trabajando con la tierra 
Milling, Cotton Gin work Dairy Tree planting or cutting Tree Planting, or cutting. Greenhouse, Nursery, Sod 


