
 
 

 
 

                                   

  

      

  

 

 

 

  

 
 

 

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

       

  

  

Family Interview 

Conducted by district-trained enrollment personnel - not to be completed by the parent/guardian 
Interviewed: _______________________________________________ 

Date: _________________                Phone: _____________________ 

Name of Student:  ____________________________        PASID: _____________________ 

Students Date of Birth: ________________          Age: __________ 

Student’s Date of Entry to U.S. (if born in the U.S., then same as DOB): __________________  

Parent Country of Origin:________________________   

Student Country of Origin: _______________________  

Parents’ Primary  Country of Education: ____________________________  

Complete the following table for the student. Indicate if the student moved schools, states, or countries 
during a school year. 

Grade State (City & School  if PA)  Country  Primary Language of Instruction  

Pre K  

K  

1  

2  

3  

4  

5  

6  

7  

8  

9  

10  

11  

12 



 

        

 

       
 

 

       

                     

       

                       

      
 

                      

     

  

                

     

 

                     

 

 

    

 

  

 

  

  

☐ ☐

☐ ☐

☐ ☐ ☐ 

☐ ☐ ☐

☐ ☐ ☐ 

☐ ☐ ☐

☐ ☐ ☐

1. Is this student a Native Alaskan, Native American, or Native Hawaiian?

YES  N O

2. Is this student’s language influenced by a Tribal language through a parent, grandparent, relative, or
guardian? 

 YES  N O  

3. When at home, how often does this student hear a language other than English?

 Always O ccasionally  Never 

4. When at home, how often does this student speak a language other than English?

Always O ccasionally    N ever 

5. When interacting with their parents or guardians, how often does this student hear a language other
than English? 

Always   O ccasionally N ever 

6. Within the last 12 months, when interacting with caregivers other than parents/guardians, how often
did this student hear a language other than English? 

Always  O ccasionally  N ever 

7. When interacting with siblings or other children in their home, how often does this student hear or use
a language other than English? 

Always   O ccasionally  N ever 



पिरवारको अन्तवार्तार् 
िडिस्̂टक्टदव्ारा प्रिशिक्षत भनार् कमर्चारीदव्ारा सञ्च्ालन गिरने - आमाबाबु/अिभभावकले पूरा गनर् निमल्ने 

अन्तवार्तार् िलइएको व्यिक्तको नाम: _______________________________________________ 

_________________  _____________________ 

 ____________________________    _____________________ 

________________  __________ 

__________________ 

________________________  

_______________________ 

____________________________ 

िमित:  फोन: 

िवद्यााथीको नामः PASID: 

िवद्यााथीको जन्म िमितः उमेर: 

िवद्यााथी अमेिरकामा प्रवेश गरेको िमित (अमेिरकामा जने्मको भए, जन्म िमित): 

अिभभावक कुन देशबाट आउनुभएको हो:

िवद्यााथी कुन देशबाट आएका हुन्ः 

अिभभावकले िशक्षा प्राप्त गरेको मुख्य देशः 

 िवद्यााथीका लािग तल िदइएको तािलका पूरा गनुर्होस् । िवद्यााथीले कुनै िवद्याालय वषर्का दौडान िवद्याालय, राज्य, वा देश पिरवतर्न 
गरेका छन् िक सजे्यत गनुर्होस् । 

गे्रडः राज्य (PA हो भने सहर र िवद्याालय) देश िशक्षणको मुख्य भाषा 

िप्र-िकन्डरगाटर्न 

िकन्डरगाटर्न 

1 

2 

3 

4 

5 

6 

7 

8 

9 

10 

11 

12 



1.     के यी िवद्यााथी अलास्काका आिदवासी, अमेिरकाका आिदवासी, वा हवाईका आिदवासी हुन् ?          

☐  हो               

               

ै ँ              ्       

ँ                        

ँ                       

ँ                ्  

                      

☐  होइन

2.     के यो िवद्यााथीको भाषा आमाबाबु, हजुरआमा, नातेदार वा अिभभावक माफर् त जनजातीय भाषाबाट प्रभािवत बेनको छ ? 

☐  हो ☐  होइन

3.     घरमा भएको समयमा, यी िवद्यााथीले अङ्गे्रजी भाषा बाहेकको अन्य भाषा कित धेरै बोलेको सुन्छन् ? 

☐  सध ☐  किहलेकाही ँ ☐ किहलै्य सुनै्दनन

4.     घरमा भएको समयमा, यी िवद्यााथी अङ्गे्रजी बाहेकको अन्य भाषा कितको बोल्छन् ? 

☐  सधै ☐  किहलेकाही ँ ☐ किहलै्य बोलै्दनन्

5.     आमाबाबु वा अिभभावकसँग अन्तरिक्रया गदार्, यी िवद्यााथीले अङ्गे्रजी बाहेकको अन्य भाषा कितको धेरै बोलेको सुन्छन् ? 

☐  सधै ☐  किहलेकाही ँ ☐ किहलै्य बोलै्दनन्

6.     िवगत 12 मिहना िभत्र, आमाबाबु/अिभभावक बाहेकका अन्य हेरचाहकतार्सँग अन्तरिक्रया गदार्, यी िवद्यााथीले अङ्गे्रजी 
बाहेकको अन्य भाषा कितको धेरै बोलेको सुने ? 

☐  सधै ☐  किहलेकाही ँ ☐ किहलै्य सुनेनन

7.     घरमा दाजुभाइ िदिदबिहनी वा अन्य बालबािलकाहरूसँग अन्तरिक्रया गदार्, यी िवद्यााथीले अङ्गे्रजी बाहेकको अन्य भाषा 
कितको धेरै बोलेको सुन्छन् वा प्रयोग गछर् न् ? 

☐  सधै ँ ☐  किहलेकाही ँ ☐ किहलै्य सुनेनन् वा प्रयोग गरेनन्
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