Datos Generales

NOMBRE DEL ALUMNO:
EDAD: GRADO Y GRUPO:

FECHA:

Conociéndote

¢Como te llamas y cuantos afos tienes?
¢Como te gusta que te digan tus amigos o tu familia?

:Qué es lo que mas te gusta hacer en tu tiempo libre?

Escuelay aprendizaje

:Qué es lo que mas te gusta aprender en la escuela?

¢Qué materia se te hace mas dificil? ;| Por qué?

¢:Cémo te gusta aprender: leyendo, escribiendo,
escuchando, dibujando o jugando?

Habitos y apoyo

¢;Doénde haces tu tarea normalmente (en tu casa, en la
escuela, con alguien mas)?

¢Quién te ayuda con tus tareas o estudios cuando lo
necesitas?

¢Quién te ayuda con tus tareas o estudios cuando lo
necesitas?



Convivencia y emociones

¢;Como te sientes en tu saldn de clases: contento,
nervioso, tranquilo, enojado?

:Qué haces cuando tienes un problema con un
compafiero?

¢;Tienes amigos en la escuela? ;Qué hacen juntos en el
recreo?

Intereses y metas

¢Qué te gustaria aprender este afio en la escuela?

:Qué quieres ser cuando seas grande?

Si pudieras cambiar algo de tu escuela, ;qué
cambiarias?



