
Corsicana ISD 
2025-2026 Socioeconomic Information Form 

*CONFIDENTIAL*

July 1, 2025 

Nombre Estudiante   Grado  Fecha de Nacimiento 

Nombre de la escuela  Identificación del estudiante 

Corsicana ISD se requierepara recolectar y reportar la situación socioeconómica de cada estudiante a la Agencia de 
Educación de Texas a los efectos de las clasificaciones anuales de rendición de cuentas del estado y para reportes 
federales. Tenga en cuenta que esta forma no se envía a la Agencia de Educación de Texas y que los niveles de 
ingresos indicados para su familia no son reportados a la Agencia de Educación de Texas. Sólo el estatus de desventaja 
económica de cada estudiante según lo determinado por la información proporcionada es reportado a la Agencia de 
Educación de Texas. 

SECCIÓN A 

¿Recibe Asistencia de Nutrición Suplementaria (SNAP)?  Sí  No 
¿Usted recibe Asistencia Temporal para Familias Necesitadas (TANF)?   Sí  No 

Si su respuesta es SÍ a cualquiera de los anteriores, omita la sección B y seguir la sección de la firma. 

SECCIÓN B (Complete sólo si todas las respuestas en la sección A son NO) 

¿Cuántos miembros están en el hogar (incluya todos los adultos y niños)?  

TOTAL INGRESOS ANUAL ANTES DE DEDUCCIONES DE LOS TODOS MIEMBROS DE LA FAMILIA (marque 
una casilla más abajo): Incluye sueldos, salarios, pagos de asistencia social, manutención de hijos, pensión alimenticia, pensiones, 
Seguridad Social, la compensación del trabajador, el desempleo y todas las otras fuentes de ingresos (antes de cualquier tipo de 
deducciones) 

 $0 – 28,953  $59,479 – 69,653  $100,179 – 110,353  $140,879 – 151,053 
 $28,954 – 39,128  $69,654 – 79,828  $110,354 – 120,528  $151,054 – 161,228 
 $39,129 – 49,303  $79,829 – 90,003  $120,529 – 130,703  $161,229 – 171,403 
 $49,304 – 59,478  $90,004 – 100,178  $130,704 – 140,878  $171,404 and above 

FIRMA por favor marque una de las dos casillas siguientes según corresponda.de conformidad con lo dispuesto 
en la Protección de los Derechos del alumno (PPRA) ningún estudiante se exigirán, como parte de cualquier programa financiado en 
su totalidad o en parte por el Departamento de EE.UU. de Educación, para someterse a una encuesta, análisis o evaluación que revele 
información referente a los ingresos (que no sea la requerida por la ley para determinar la elegibilidad para participar en un programa o 
para recibir ayuda financiera bajo tal programa), sin el consentimiento previo por escrito de la estudiante adulto, padre o tutor legal. 

 Certifico que toda la información en este formulario es verdadera y que he reportado todos los ingresos. 
Entiendo que la escuela recibirá fondos federales y será clasificado para la rendición de cuentas sobre la base 
de la información que proporcione. 

 No optar por proporcionar esta información. Yo entiendo que el desembolso de la escuela 
de los fondos federales y clasificación de responsabilidad puede verse afectado por mi 
elección. 

Nombre del Padre/Tutor 
(impresión) 

Firma del Padre/Tutor Fecha 
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