
SANTA MARIA JOINT UNION HIGH SCHOOL DISTRICT 
2026-2027 HOUSEHOLD INCOME DATA SURVEY 

The information provided on this form will help determine if your child is eligible for additional benefits such as college admissions test and 
application fee waivers and home internet discounts. It will also help determine if your child is eligible for benefits under the McKinney Vento 
Homeless Act, which is  law that helps students experiencing homelessness. For more information, please contact SMJUHSD. 

Part 1: Name of Child(ren) attending Santa Maria Joint Union High School District 
Student 

ID 
Student 

DOB 
Student 

First Name 
Student 

Last Name 
Student 

Grade 
School  
Name 

Part 2: Fill in the following for Household Size and Household Income 
Indicate the category that matches your total household size (total adults & children) and your total monthly household income range. Fill in 
only one income category for your total household size. For help in determining your household size and total monthly household income, 
please see instructions on page 2. 

Total 
Household 

Size 

CATEGORY 1  
Total Monthly Household Income is 

Within This Range 

CATEGORY 2  
Total Monthly Household Income is 

Within This Range 

CATEGORY 3  
Total Monthly Household Income is 

Within This Range 

2  $0 - $2,345  $2,346 - $3,337  $3,338 or more 

3  $0 - $2,960  $2,961 - $4,212  $4,213 or more 

4  $0 - $3,575  $3,576 - $5,088  $5,089 or more 

5  $0 - $4,191  $4,192 - $5,964  $5,965 or more 

6  $0 - $4,806  $4,807 - $6,839  $6,840 or more 

7  $0 - $5,421  $5,422 - $7,715  $7,716 or more 

8  $0 - $6,037  $6,038 - $8,591  $8,592 or more 

9  $0 - $6,653  $6,654 - $9,467  $9,468 or more 

If household size is greater than 9, list household size and total monthly income: Household Size: ______ Total Monthly Income: $____________ 

Part 3: Questionnaire 
Presently, are you and/or your family living in any of the following situations? 

 I am a student under the age of 18 and living apart from parent(s) or guardian 
 Living in a car, park, campground, abandoned building, or other inadequate accommodations (i.e. lack of water, electricity, or heat) 
 Living in a single-home residence that is permanent 
 Sharing housing with other(s) due to loss of housing, economic hardship, natural disaster, lack of adequate housing, or similar reason 
 Staying in a shelter (family shelter, domestic violence shelter, youth shelter) or Federal Emergency Management Agency (FEMA) trailer 
 Temporarily living in a motel or hotel due to loss of housing, economic hardship, natural disaster, or similar reason 

Is at least one parent/guardian of this student active in the United States armed forces?  Yes 
Is at least one parent/guardian of this student employed in the following industries?:  

 Fishing  Livestock  Farm  Nursery  Agriculture 

Part 4: Signature 
I certify (promise) that the information provided on this form is true and that I included all income. I understand that the school may receive state 
and federal funds based on the information I provide and that the information could be subject to review. 

Print Parent Name: ____________________________ Parent Signature: ____________________________ Date: __________ 

Mailing Address: ________________________________________________  City: __________________ Zip Code: ___________ 

Email Address: ______________________________________________________  Phone Number: ________________________ 



DISTRITO ESCOLAR DE LAS PREPARATORIAS DE SANTA MARIA 
ENCUESTA DE DATOS DE INGRESOS DEL HOGAR 2026-2027 

 

La información proporcionada en este formulario ayudará a determinar si su hijo es elegible para beneficios adicionales, tales como exámenes de 
admisión a la universidad, exenciones de las tarifas de solicitud y descuentos en Internet en el hogar. También ayudará a determinar si su hijo es 
elegible para los beneficios bajo la Ley de personas sin hogar McKinney Vento, que es una ley que ayuda a los estudiantes sin hogar. Para obtener 
más información, comuníquese con SMJUHSD.  

Parte 1: Nombre de hijo(s) que asiste(n) al Distrito Escolar de las Preparatorias 
Identificación 

Estudiantil 
Fecha de 

Nacimiento del 
Estudiante 

Primer Nombre del 
Estudiante 

Apellido del Estudiante Grado del 
Estudiante 

Nombre de la 
Escuela 

      

      

      

      

      

Parte 2: Rellene lo siguiente para el tamaño y el ingreso del hogar 
Indique la categoría que corresponda al tamaño total (adultos y niños) y el rango total de ingreso mensual del hogar. Indique solo una categoría 
de ingresos para el tamaño total del hogar. Para obtener ayuda para determinar el tamaño y el ingreso mensual total de su hogar, favor de usar 
las instrucciones en la página 2. 

Total de 
Miembros en la 

Familia 

CATEGORIA 1  
Ingreso mensual total del hogar 

está dentro de este rango 

CATEGORIA 2  
Ingreso mensual total del hogar 

está dentro de este rango 

CATEGORIA 3  
Ingreso mensual total del hogar está 

dentro de este rango 
2  $0 - $2,345  $2,346 - $3,337  $3,338 o mas 

3  $0 - $2,960  $2,961 - $4,212  $4,213 o mas 

4  $0 - $3,575  $3,576 - $5,088  $5,089 o mas 

5  $0 - $4,191  $4,192 - $5,964  $5,965 o mas 

6  $0 - $4,806  $4,807 - $6,839  $6,840 o mas 

7  $0 - $5,421  $5,422 - $7,715  $7,716 o mas 

8  $0 - $6,037  $6,038 - $8,591  $8,592 o mas 

9  $0 - $6,653  $6,654 - $9,467  $9,468 o mas 
Si el tamaño del hogar es mayor de nueve, indique el tamaño del hogar y el ingreso mensual total a continuación:  
Total de Familia ____ Ingreso Total Mensual: ______ 
Parte 3: Cuestionario 
Actualmente, ¿usted y/o su familia viven en alguna de las siguientes condiciones? 
 

 Soy un estudiante menor de 18 años y no vivo con mis padres o tutor 
 Viviendo en un coche, un parque, un campamento, un edificio abandonado o en otro alojamiento inadecuado (por ejemplo, falta de 

agua, electricidad o calefacción) 
 Viviendo en una residencia unifamiliar permanente 
 Compartiendo vivienda con otra(s) persona(s) debido a la perdida de vivienda, dificultades económicas, desastre natural, falta de 

vivienda adecuada o por alguna razón similar 
 Quedando en un refugio (refugio familiar, refugio de violencia doméstica, refugio para jóvenes) o en un remolque de la Agencia Federal 

para Manejo de Emergencias (FEMA, por sus siglas en ingles) 
 Viviendo temporalmente en un motel u hotel debido a la perdida de vivienda, a dificultades económicas, a un desastre natural o a una 

razón similar 
 

¿Al menos uno de los padres/tutores de este estudiante es miembro activo de las fuerzas armadas de los Estados Unidos?  Si 
¿Al menos uno de los padres/tutores de este estudiante trabaja en los siguientes sectores? 

 Pesca  Ganadería  Granja  Vivero  Agricultura 
 

Parte 4: Firma 
Yo certifico (prometo) que la información proporcionada en este formulario es verdadera y que incluí todos los ingresos. Entiendo que la escuela 
puede recibir fondos estatales y federales basándose en la información que doy y que dicha información podría ser revisada. 
 

Nombre del Padre/Tutor: ______________________________ Firma: ______________________________ Fecha: __________ 

Domicilio: ________________________________________________  Ciudad: __________________ Código Postal: _________ 

Correo Electrónico: ___________________________________________________  Numero de Teléfono: _________________ 
  



Revised: 8/5/2026 

2026-2027 HOUSEHOLD INCOME DATA SURVEY INSTRUCTIONS 
 

To ensure maximum student support services for your student, we must collect this completed form from all households. Use the directions to 
complete the Household Income Data Survey for the SMJUHSD. This form is CONFIDENTIAL. Complete only using blue or black ink.  
 
Part 1: List each student attending a school within the SMJUHSD. Legibly print the student date of birth, first name, last name, grade and school 
name.  
 
Part 2: Count the total number of people living in your home and identify the total gross monthly income range.  
 

Who should I include in “Household Size”? 
You must include yourself and all people living in your household, related or not (for example, children, grandparents, other relatives, or 
friends) who share income and expenses. If you live with other people who are economically independent (for example, who do not share 
income with your children, and who pay a pro-rated share of expenses), do not include them. 
 
What is included in “Monthly Household Income”? Monthly Household Income includes the following: 
 
• Gross earnings from work: Use your gross income, not your take-home pay. Gross income is the amount earned before taxes and other 

deductions. This information can be found on your pay stub or if you are unsure, your supervisor can provide this information. Net income 
should only be reported for self-owned business, farm, or rental income. 

• Welfare, Child Support, Alimony: Include the amount each person living in your household receives from these sources, including any 
amount received from CalWORKs. 

• Pensions, Retirement, Social Security, Supplemental Security Income (SSI), Veteran’s benefits (VA benefits), and disability 
benefits: Include the amount each person living in your household receives from these sources. 

• All Other Income: Include worker’s compensation, unemployment or strike benefits, regular contributions from people who do not live in 
your household, and any other income received. Do not include income from CalFresh, WIC, federal education benefits and foster 
payments received by your household. 

• Military Housing Allowances and Combat Pay: Include off-base housing allowances. Do not include Military Privatized Housing Initiative 
or combat pay. 

• Overtime Pay: Include overtime pay ONLY if you receive it on a regular basis. 
 
How do I report monthly household income for pay received twice a month, every two weeks, or weekly basis? 
 
• Determine each source of household income based on above definitions. Households that receive income at different time intervals must 

calculate their monthly income as follows: 
 

o If paid monthly, fill in the correct range 
o If paid twice per month, multiply total pay by 2 
o If paid bi-weekly (every two weeks), multiply total pay by 26 and divide by 12 
o If paid weekly, multiply total pay by 4.33 

 
• Add all annualized pay together, divide by 12 to determine the total monthly household income entered in Part 2. 

 
If your income changes, include the wages/salary that you regularly receive. For example, if you normally make $1,000 each month, but you 
missed some work last month and made $900, put down that you made $1,000 per month. Only include overtime pay if you receive it on a 
regular basis. If you have lost your job or had your hours or wages reduced, enter zero or your current reduced income. 
 
For additional information on Household Size and Household Income, please see the Eligibility Manual for School Meals on the U.S. 
Department of Agriculture Guidance and Resource Web page at http://www.fns.usda.gov/cnd/guidance/default.htm.  

 
Part 3: Complete questionnaire. 
 
Part 4: Print name of the parent or guardian, sign and date. Complete mailing address, city, zip code, email address and phone number. 
 
Submit this form to your school community liaison or the SMJUHSD, 2560 Skyway Drive, Santa Maria,  93455, (805) 922-4573 ext. 4402. 
 
For additional information or questions, please contact the SMJUHSD, 2560 Skyway Drive, Santa Maria, 93455, (805) 922-4573 ext. 4402.  

 

The information submitted on this form is a confidential educational record and is therefore protected by all relevant federal and state 
privacy laws that pertain to educational records including, without limitation, the  Family Educational Rights and Privacy Act of 1974 
(FERPA), as amended (20 U.S.C. § 1232g; 34 CFR Part 99); Title 2, Division 4, Part 27, Chapter 6.5 of the California Education Code, 
beginning at Section 49060 et seq.; the California Information Practices Act (California Civil Code Section 1798 et seq.) and Article 1, 
Section 1 of the California Constitution. 

http://www.fns.usda.gov/cnd/guidance/default.htm


Revised: 8/6/2026 

2026-2027 INSTRUCCIONES PARA LA ENCUESTA DE DATOS DE INGRESOS DEL HOGAR 
Para garantizar los máximos servicios de apoyo estudiantil para su estudiante, debemos recopilar este formulario completo de todos los 
hogares. Utilice las instrucciones para completar la Encuesta de datos de ingresos del hogar para el Distrito Escolar de las Preparatorias Santa 
Maria. Este formulario es CONFIDENCIAL. Complete usando solo tinta azul o negra.  

Parte 1: Escriba cada estudiante que asiste a una escuela dentro del distrito SMJUHSD. De forma legible, escriba la fecha de nacimiento, primer 
nombre, apellido, grado y nombre de la escuela.  

Parte 2: Marque el número total de personas que viven en su hogar y determine el rango total de ingresos brutos mensuales. 

¿A quién debería incluir en “Total de miembros en la familia”? 
Debe incluirse usted y todas las personas que viven en su hogar, relacionadas o no (por ejemplo, hijos, abuelos, otros familiares o amigos) 
que comparten ingresos y gastos. Si vive con otras personas que son económicamente independientes (por ejemplo, no comparten ingresos 
con sus hijos y que pagan una parte prorrateada de los gastos), no los incluya. 

¿Que se incluye en “Ingreso mensual total”? El ingreso mensual total incluye todo lo siguiente: 

• Ingresos brutos del trabajo: Use su ingreso bruto, no el salario neto que lleva a casa. El ingreso bruto es la cantidad ganada antes de 
impuestos y otras deducciones. Esta información se puede encontrar en su talón de ingresos o, si no está seguro, su supervisor puede
proporcionar esta información. El ingreso neto solo se debe reportar para los negocios propios, la granja o los ingresos por alquiler. 

• Bienestar, Manutención de Niños, Pensión Conyugal: Incluya la cantidad que cada persona que vive en su hogar recibe de esas fuentes, 
incluida la cantidad recibida de CalWORKS. 

• Pensiones, Jubilación, Seguro Social, Seguro de Ingreso Suplementario (SSI), Beneficios Veteranos (beneficios VA) y Beneficios por
Discapacidad: Incluya la cantidad que cada persona que vive en su hogar debe recibir de esas fuentes. 

• Todos los Demás Ingresos: Incluya  los beneficios de compensación laboral, desempleo o huelga, contribuciones regulares de personas 
que no viven en su hogar y cualquier otro ingreso recibido. No incluye ingresos de CalFresh, WIC, beneficios federales de educación o 
pagos de crianza recibos por su hogar. 

• Asignaciones de Vivienda Militar y Pago por Combate: Incluye subsidios de vivienda fuera de la base. No incluye la Iniciativa de
Privatización de Viviendas Militares ni el pago por combate. 

• Pago de Horas Extras: Incluye el pago de horas extras SOLAMENTE si lo recibe regularmente. 

¿Como se reporta el ingreso por el pago recibido dos veces al mes, quincenalmente y semanalmente? 

• Determine cada fuente de ingreso familiar según las definiciones anteriores. Los hogares que reciben ingresos en diferentes intervalos de
tiempo calculan sus ingresos de la siguiente manera: 

o Si se le paga mensualmente, complete el rango correcto
o Si se le paga dos veces al mes, multiplique el total por 2 
o Si se le paga quincenalmente, multiplique el total por 26 y divida por 12
o Si se le paga semanalmente, multiplique el total por 4.33

• Agregue todo el pago anual en conjunto, divida por 12 para determinar el ingreso familiar mensual total ingresado en el Paso 2. 

Si su ingreso cambia, incluya el sueldo/salario que recibe regularmente. Por ejemplo, si gana normalmente $1,000 por mes, pero perdió 
algunos días de trabajo el mes pasado e hizo $900, anote que ganó $1,000 por mes. Solamente incluya el pago de horas extras si lo recibe 
regularmente. Si ha perdido su trabajo o si le han reducido sus horas o salario, ingrese cero o su ingreso reducido actual. 

Para obtener información adicional sobre las personas que viven en el hogar y el ingreso bruto mensual total, consulte el Manual de 
Elegibilidad para Comidas Escolares en la página web de Orientación y Recursos del Departamento de Agricultura de EE. UU. en 
https://www.fns.usda.gov/cn/guidance-andresources.  

Parte 3: Complete el cuestionario. 

Parte 4: Escriba el nombre del padre/tutor, firme e incluya la fecha. Complete el domicilio, ciudad, código postal, correo electrónico y número de 
teléfono. 

Para información adicional o si tiene preguntas, favor de comunicarse con el Distrito Escolar de las Preparatorias de Santa Maria, 2560 Skyway 
Drive, Santa Maria, 93455, (805) 922-4573 ext. 4402.  

Entregue esta forma con el enlace de comunidad de su escuela o en el Distrito Escolar de las Preparatorias de Santa Maria, 2560 Skyway Drive, 
Santa Maria, 93455, (805) 922-4573 ext. 4402. 

La información sometida en este formulario es un registro educativo confidencial y, por lo tanto, está protegida por todas las leyes 
federales y estatales de privacidad que se aplican a los registros educativos, incluyendo, sin limitarse a, la Ley de Derechos Educativos y 
Privacidad Familiar de 1974 (FERPA), según enmienda (20 U.S.C. § 1232g; 34 CFR Parte 99); Título 2, División 4, Parte 27, Capítulo 6.5 del 
Código de Educación de California, empezando en la Sección 49060 y siguientes; la Ley de Prácticas de Información de California 
(Código Civil de California Sección 1798 y siguientes) y el Artículo 1, Sección 1 de la Constitución de California. 

https://www.fns.usda.gov/cn/guidance-andresources

	Student IDRow1: 
	Student DOBRow1: 
	Student IDRow2: 
	Student IDRow3: 
	Student IDRow4: 
	Student IDRow5: 
	Student DOBRow2: 
	Student DOBRow3: 
	Student DOBRow4: 
	Student DOBRow5: 
	Student First NameRow1: 
	Student First NameRow2: 
	Student First NameRow3: 
	Student First NameRow4: 
	Student First NameRow5: 
	Student Last NameRow1: 
	Student Last NameRow2: 
	Student Last NameRow3: 
	Student Last NameRow4: 
	Student Last NameRow5: 
	Student GradeRow1: 
	Student GradeRow2: 
	Student GradeRow3: 
	Student GradeRow4: 
	Student GradeRow5: 
	School NameRow1: 
	School NameRow2: 
	School NameRow3: 
	School NameRow4: 
	School NameRow5: 
	0 2345: Off
	0 2960: Off
	0 3575: Off
	0 4191: Off
	0 4806: Off
	0 5421: Off
	0 6037: Off
	0 6653: Off
	2346 3337: Off
	2961 4212: Off
	3576 5088: Off
	4192 5964: Off
	4807 6839: Off
	5422 7715: Off
	6038 8591: Off
	6654 9467: Off
	3338 or more: Off
	4213 or more: Off
	5089 or more: Off
	5965 or more: Off
	6840 or more: Off
	7716 or more: Off
	8592 or more: Off
	9468 or more: Off
	If household size is greater than 9 list household size and total monthly income Household Size: 
	Total Monthly Income: 
	I am a student under the age of 18 and living apart from parents or guardian: Off
	Living in a car park campground abandoned building or other inadequate accommodations ie lack of water electricity or heat: Off
	Living in a singlehome residence that is permanent: Off
	Sharing housing with others due to loss of housing economic hardship natural disaster lack of adequate housing or similar reason: Off
	Staying in a shelter family shelter domestic violence shelter youth shelter or Federal Emergency Management Agency FEMA trailer: Off
	Temporarily living in a motel or hotel due to loss of housing economic hardship natural disaster or similar reason: Off
	Fishing: Off
	Livestock: Off
	Farm: Off
	Yes: Off
	Nursery: Off
	Agriculture: Off
	Print Parent Name: 
	Date: 
	Mailing Address: 
	City: 
	Zip Code: 
	Email Address: 
	Phone Number: 


