
 

 

Learning Device Application 
For PISD Virtual School/​ ​Aplicación para un 

Aparato de Aprendizaje Virtual de PISD 
 

Does your child have access to a computer in your household?  

¿Tiene acceso a una computadora en su hogar?  YES/SI ______ NO ______ 

Does your home have WiFi access? 

¿Tiene acceso a WiFi en su hogar?  YES/SI ______ NO ______ 

Does your child qualify for free/reduced lunches?  

¿Su hijo/a califica para almuerzos gratis/reducidos?  YES/SI ______ NO ______ 

Please list all PISD students in the household/Liste todos los estudiantes de PISD en el hogar: 

Student’s name/Nombre del 
estudiante 

Student’s grade level/Nivel 
de grado del estudiante 

Student’s school name/ 
Nombre del la escuela del 
estudiante 

   
   
   
   
   
   
   
   
   
 

Parents name/Nombre del padre ______________________________ (Please print/Porfavor 

imprimia su nombre) 

Parents phone contact/Teléfono del padre _______________________  

For Campus Office Use Only 
 
Approved : _____ 
 
Not approved at this time: _____ 
 
Administrator signature: _________________________________________Date: ______________ 
 


