
Nombre del solicitante: 
Grado al que aplica:

Foto 2" x 2"

Favor descargar y salvar en su dispositivo antes de llenarlo



COUNSELING DEPARTMENT
Formulario para padres

1DATOS  GENERALES DEL SOLICITANTE

2INFORMACION  FAMILIAR:

Grado al que aplica:

Nombre solicitante:



• ¿El estudiante tiene padrastro / madrastra?: Sí O No O Vive con él/ella: Sí D No O
• Nombre padrastro /madrastra: 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1
• Edad: Ocupación: 

---- ---------

Teléfono: _________ _ 

-------------------
• ¿Cómo se involucra con el niño/a?:

• Hermanos/as del estudiante:

Nombre Sexo Edad Grado Colegio / Ocupación 

• ¿Ha sido agregado algún nuevo miembro a la familia? ¿Quién?:

• Relación del niño (a) con los hermanos (as):

• Relación del hijo(a) con el padre: _____________________ _
• Relación del hijo(a) con la madre: ______________________

• ¿Ha sufrido la familia algún cambio, como enfermedades, muerte, mudanza (número) o evento
traumático que pueda afectar el desarrollo escolar de su hijo? (Explicar)

•

•
•

Situación Marital:

Casados  Separados 

Tiempo juntos:

Divorciados Otro

Reacción ante separaciones o divorcios:



3NACIMIENTO Y DESARROLLO:

4CONDUCTA / TEMPERAMENTO

No adaptable a nuevas situaciones



5HISTORIAL ESCOLAR

* (No aplica a solicitantes de 1er grado)



HÁBITOS  / RUTINA DIARIA6

7DISCIPLINA

Desayuna: Almuerza: Cena: Merienda:
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