
Student’s Name: ___________________________________________ 

Ethnicity 

Are you of Hispanic/Latino/Spanish origin?   
           ❑ No, not of Hispanic/Latino/Spanish origin              ❑ Yes, of Hispanic/Latino/Spanish origin 
Select your race: (You must select one, even if you answered “yes” on the above question.  You may select more than one, if applicable.)  
❑ American Indian/Alaska Native (AI/AN)   Tribal Affiliation: _______________________________________ 

• I have completed and submitted an AI/AN Form 506 for my student.           Yes             No  
      
❑ Asian         ❑ Black or African American         ❑ Native Hawaiian or other Pacific Islander          ❑ White 
 

 

Pesquisa de língua materna 

Esta informação não pode ser usada para fins de imigração ou relatada para autoridades da imigração. 
 
Pesquisa de língua materna 

1. Qual idioma você prefere para informações da escola para casa? 

2. Qual idioma seu filho fala com mais frequência em casa? 

3. Qual idioma os adultos em sua casa usam com mais frequência ao se comunicar com seu filho? 

4. Quais idiomas seu filho entende ou fala atualmente? 

5. Sua família vem de refugiados? 

6. Se o aluno não nasceu nos Estados Unidos, em qual data ele foi matriculado em uma escola dos EUA: 
_______/______/_____ 
 

Objetivo: A pesquisa de língua materna (HLS): 
• Identifica um aluno que não tem o inglês como língua materna; e, 
• Identifica um aluno que será testado para as competências de escuta, fala, leitura e escrita no inglês 

porque em casa se fala outro idioma. 
• O teste de proficiência em inglês determina se o aluno precisa de um programa de suporte 

linguístico junto com o programa de ensino regular. 
• É um direito civil de seu filho ter esse suporte linguístico. 

 
Responsabilidades da escola: 

• Na matrícula, Utah usa um formulário padrão de Pesquisa de Língua Materna (HLS) que identifica um 
aluno com um idioma que não seja o inglês, ou que vem de um ambiente onde outra língua 
é dominante. 

• Os alunos devem ser testados para serviços dentro de 30 dias após a matrícula ou duas semanas após o 
início da escola, durante o ano. 

 
 

Parent/Guardian Signature: ______________________________________      Date: ______________________ 

 

The Washington County School District does not discriminate on the basis of race, color, national origin, sex, disability, gender orientation, 
religious affiliation, age, pregnancy, or marital status in any of its educational programs. 



Information on this document is classified as private in accordance with Government Records Management Act (Utah Code 63-2-302). 


