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ESCUELA  PRIMARIA

Estimado  padre  o tutor:

Se le pide  a su hijo  que sea paite  de la Encuesta  de Nirios  Saludables  de California  (CHKS)  de nuesti'a  escuela,  patrocinada

por  el Departamento  de Educaci6n  de California  (CDE).  Esta  es una  encuesta  muy  importante  que ayudarA  a promover  una

mejor  salud  y bienestar  entre  nuestros  j6venes,  mejorar  el entorno  de aprendizaje  escolar  y combatir  problemas  como  el

abuso  de drogas  y la violencia.  Su hijo  no tiene  que  responder  a la  encuesta.  La  participaci6n  es voluntaria  y  requiere  su

permiso.

Contenido  de la encuesta.  La  encuesta  recopila  informaci6n  sobre  los apoyos  de desarrollo  proporcionados  a los  j6venes;

la conexi6n  escolar  y las barreras  para  el aprendizaje,  asf como  comportamientos  como  la actividad  ffsica  y los Mbitos

mitricionales;  el consumo  de alcohol,  tabaco  y otras  drogas;  y la seguridad  escolar.

Puede  exarninar  el cuestionario  esi la oficina  de la escuela  o en el sitio  web  de su distrito  www.arvinscliools.com.

Los  resultados  de esta  encuesta  se compilan  en  informes  CHKS  a nivel  de distrito  y condado.  Para  ver  una  copia  del

informe  de su distrito,  vaya  a https://calschls.org/reports-data/searcli-lea-reports/  (Fuente  externa)  y escriba  el nombre  del

distrito.

Esvoluntario.  Los  estudiantes  que,  con  su peimiso,  acepten  participar  no tienen  que  respoiider  a ninguna  pregunta  qrie  no

quieran  responder,  y pueden  dejar  de responder  la encuesta  en cualquier  momento.

Esan6nimo.  No  se registran  nombres  ni se adjuntan  a los formularios  o datos  de la encuesta.  Los  resultados  estarAn

disponibles  para  su anAlisis  unicamente  bajo  estrictos  controles  de confidencialidad.

Administraci6n.  La  encuesta  se administrarA  el 4 de febrero  de 2026.

Riesgos  potenciales.  No  hay  riesgos  conocidos  de dario  fisico  para  su hijo.  Los  riesgos  de dafio  psicol6gico  o social  son

muy  pequefios.  En  raras  ocasiones,  se puede  experimentar  cierta  incomodidad  a partir  de las pregrintas.  Los  servicios  de

consejerfa  de la escuela  estarAn  disponibles  para  responder  crialquier  pregunta  personal  qrie  pueda  materializarse.

Para  msts informaci6n.  La  encuesta  fue  desarrollada  para  el CDE  por  WestEd,  una  instituci6n  educativa  publica  sin  fines

de lucro.  Si tiene  alguna  pregunta  sobre  esta encuesta  o sobre  sus derechos,  Ilame  al distrito  para  hablar  con  la

Embajadora  de Padres,  Sarai  Kress,  al 661-854-6500.

Formulario  de  consentimiento  de  los  padres  para  la  encuesta  California  Healthy  Kids

Verifique  a continuaci6n  si otorga  permiso,  firma  y devuelve  este  formulario  dentro  de los  tres  dfas al maestro  que lo

distribuy6.

Firma:Fecha:

El  nombre  de mi  hijo  es:

(Por  favor  imprima)

GRACIAS  POR  COMPLETAR  Y DEVOLVER  ESTE  FORMULARIO  DE  CONSENTIMIENTO
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