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McKinney-Vento Eligibility Questionnaire 

 
El propósito de este cuestionario es de dirigirse al Acto 42 U.S.C. 11435 de McKinney-Vento. Las respuestas sobre 

la información de residencia servirán para ayudar en determinar los servicios que el estudiante puede ser elegible  

a recibir. 

 

1. El estudiante vive con: 

 ____ Padre(s) / guardián legal   

____ Un adulto que no sea el padre/guardián legal 

____ Sin adulto/ estudiante es un menor no acompañado     

             ____ El estudiante es un adulto que vive en su propio. 

 

2. Marque cualquier caja que aplique 

SECCIÓN A 

 Vive con familiares o amigos debido a la pérdida de la vivienda o dificultades económicas. 

 Jóvenes que viven con amigos o miembros de la familia (que no sean los padres /guardián legal) 

 Viven temporalmente en un hotel / motel 

 Viviendo en un coche o sitio de acampar o tráiler etc. Notas _________________________________ 

   Si marcó una casilla en Sección A, complete este formulario y los formularios de Deer Valley para matricular el 

estudiante. 

   

SECCIÓN B 

  Opciones en Sección A, no aplican   

Si marcó esta casilla, no es necesario completar este formulario. Continuar con los formularios de Deer Valley 

para matricular el estudiante. 

 

Por favor imprimir: 

 

Nombre del estudiant____________________________________________________________________________   

 

Hermanos  ________________________________________________________________________________ 

 

Fecha de nacimiento: ____ /____ /_____                Edad: ______                Grado _______                                          

                                   Mes /  Día   /  Año                        

 

La escuela que asistió más 

recientemente:________________________________________________________________________________ 

 

Nombre de padre/guardian legal: _______________________________________Teléfono___________________ 

 

Temporal o presente domicilio:____________________________________Ciudad:______Código Postal_______ 
                                                     
 

Firma de padre/guardián legal ________________________________________    Fecha______________________ 
 

Escuela de Matrícula DVUSD:____________________________________________________________________ 

 

Registrar:  If an option in Section A is checked, please scan and email form to: 

McKinneyVento@dvusd.org at Deer Valley Unified School District Homeless Liaison. The original 

form is kept at the registering campus for audit purposes.    


