COLEGIO DON BOSCO
G-025
E P. Moreno 501 - Tel. 442 3076
8400 - S. C. de Bariloche - R N.
mail: contacto@donboscobariloche.edu.ar

Colegio Don Bosco
Nivel Inicial

Nombre de la docente:
Fecha:

Familiares que asisten a la entrevista con la docente:

ASOCIACION DAMAS SALESIANAS
Centro “Don FELIPE RINALDI”

Personeria Juridica N°: 1156

Decreto N° 1415/22/8/94 Prov. De Rio Negro
mail: adsfeliperinaldi@donboscobariloche.edu.ar

Nombres y apellido del NIO/a: .....c.ocui it PV oo o [o T

Fecha de nacimiento.........ccccocuevvuernns [T USRS [ TR

DiIrECCION....vieeeeeeeeee ettt et Barrio

Teléfono Mama........cccceeeveeiiiccieeeee e,
TeléfoN0 PAPA..cccuiicecicireceeirr et

LAY 1118 =12 11 LT OO OO OO RSP OO RSOV PRPRRROORNY

IMEAICO UE CADECEIA.....uiuiieeeee ettt sttt e a st s et s e et e se et st st et ses s ebe sensesanesnrnenen Obra Social.....ccoeeevecrieecreeenns

1. HISTORIA ESCOLAR

EDAD JARDIN ADAPTACION
(FACIL-DIFiCIL)

EXPERIENCIA (BUENA
REGULAR-MALA)

Turno en el que asiStia €1 UIIMO R0 ...veeiieiieieciecieeeeteet ettt ettt e et e et e et e s e e e et e sbeesaeesbeesseessesesssssesssseessssenssasenssesenssns

¢COMO Cree qUE VA @ SEI SU APTACIONT....cccuieeiiieiiteesiee sttt este e st eeaee s ateesabeeebeeesseeassseeesseeasseeensseesasaessneeensseeastneeseeessseeanseessssnn

2. LA FAMILIA

Nombre y apellido

Edad

Nacionalidad

Padre

Madre

Hermano

Hermano

Hermano

Hermano




ASOCIACION DAMAS SALESIANAS
Centro “Don FELIPE RINALDI”
Personeria Juridica N°: 1156
Decreto N° 1415/22/8/94 Prov. De Rio Negro
mail: adsfeliperinaldi@donboscobariloche.edu.ar

COLEGIO DON BOSCO
G-025
E P. Moreno 501 - Tel. 442 3076
8400 - S. C. de Bariloche - R.N.
mail: contacto@donboscobariloche.edu.ar

3. LOS HERMANOS

¢Tiene alguno/a en primaria o secundaria de este colegio?

Nombre Grado/primaria Afio/secundaria

Hermano

Hermano

Hermano

Hermano

4. LOS PAPAS

Estudios y profesiéon Lugar de trabajo Teléfono

Mama

Papa

Estado actual de 1a pareja (JUNTOS-SEPAIrAatOS) .....ccceeeiueeiiiieeiieeieeeieeeeteesteeeseeessaeestaeeaeeessaeessseeensaeessteessseaessseessseesseaessnesssses

5. RELACION CON EL GRUPO FAMILIAR

CCON QUIBNES VIVE?...cneieiieiieetieesiee ettt eetteesieeesteesssteesesesasseeasseesssessasaeensseeasseesasesenssaesseeanseesassaesseessessseebe ses et eae sensesenesessebere st sessensen
EQUIEN 10 cUIda habitUAIMENTE?.... .ottt sttt b e s e e b e bt e b et e et e esbesbsennee
éPrefiere @ algln familiar €N @SPECIAIT.........ei et e et e e be e e e be e e et e e sasee s eaeeeeabeesrteeeaaeeeerseeenraeeanaeeeareenraeens

¢Quién pone los IImites? .......cccccceevceeeecenenne

P ol =K =1 = o [ LY SO SOROPOURPOROTSRRIPNY
¢Con quién comparte |a Mayor PArte Al dia?.......coiieiiiiiiiicieeeees ettt e s be et e e te s aesaeesreesreesbeebeebeenseenaennes
P 000§ Yo =T R ele ] 1 1 1= 1 1 1 1 KOO RRN
CCOMO ©S COM SU PAPAT. . eieeurieiteeiitreeeteesitteeesstaateesseeaasseaassaeaseeaasesaasssaassassasesanssssasseesasesanssesasssssssessassessssessssessssseenssesssssessssesnssees
ECOMO €5 €] trato CON SUS NEIMANOST......iiuiiiiiiiiiiitietiet ettt ettt et s ab e s ab e shee s bt sht e be e bt e be e st e e sbesbbeabbesbbesbeebeeas
¢Hizo alguna pregunta sobre el nacimiento?.........c.cccceeeverveninens EMUErte?.....cccvveeeeiicieeieee, ESEXO?. ottt

¢Hay algo que [0S INQUIETA A8 SU NIJOP... ..ottt b bt b et e ab e s ae e e st e s ae e bt et e e bt e et sateeaeesaeesaeenne

6. COMPORTAMIENTO GENERAL

¢Cémo lo describiria?.....

Anote, por lo menos, tres caracteristicas POSitivas de SU NiJO......cueeiciiiiiiecieeccee e e sree e e e ae e e nneennes

EMIANITIESTA IGUIN TEMOI?...e ettt ettt ettt et e a e e s he e s ae e bt e be e be e st e s s b e eabesbeesheesbe e beesbeeabeeasaesseeaeanseanseenseentaeneas



ASOCIACION DAMAS SALESIANAS
Centro “Don FELIPE RINALDI”
Personeria Juridica N°: 1156
Decreto N° 1415/22/8/94 Prov. De Rio Negro
mail: adsfeliperinaldi@donboscobariloche.edu.ar

COLEGIO DON BOSCO
G-025
E P. Moreno 501 - Tel. 442 3076
8400 - S. C. de Bariloche - R. N.
mail: contacto@donboscobariloche.edu.ar

7. PARTICIPACION SOCIAL

EES ACHIVA SU Vi@ SOCIAIP. ...ttt b bt e bt s eebs e s bt e b s et b e bt sab e s ae s s aa e ae e sanenbeere s
ES€ relaciona bieN COM OTraS PEISONAS?......iiviiieieeeiieerteeeteesrteesrtresreeesteesseeeetee e seeessseessseesssaessseeeasseeestneesssnesnseeesseessnseennseesnsees
éSe queda SOI0 €N fIESTAS INFANTIESP.....cccui ittt ettt e e et e et e eabe s st e sste st enteenbeensesnbesnsesneesseesseesseansenns
PO (I U< o TS [ T=Y - USSR
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Juegos habituales

éCudntas horas pasa frente a las pantallas?........cccceoiiiiiieiiiiiniieeieeeeee dyalaire libre?. ...

(011 = I Lo n AV o o [t o o T oo =T <SSR

8. HABITOS

éVa solo al bafio?......coceeeeneee éLo hace con autonomia 0 Pide ayUda? .......coceeieiieiiirie et

éSe hace pis en lacamav................... ¢Usa paiales? ...............

éDuerme siesta?.....ccoccveeveeeinene CDUBIMIE BN SU CAMAT e iiiieiieeiiee st e etee e sttt e steestee e taeesaeesteeessseesaseasssseesseesssessnsseensseesssessnseean
Ala noche: étiene pesadillas, S8 CamMbia 08 CAMAT......iiiiiiiiiiiriiiniccr et ses s st bebare st b asesbeses s st eaesesbesar oes

éUsa chupete?......ccovveveeineenne P oD E= T aTe Lo T [o X [T X SO RUSO PP
¢Usa mamadera?.........cuee.. écuando la dejo?...iieeieecciieeien, itoma teta?.............. écuando 1a dejo? ...
éCome sOlo?....covieniiiiieieee ése viste SOl0?....coiiieiiiiiceeee, 65 Dafa SOlOP......iiiiiiiiice e
¢Ha tenido o tiene alguna dificultad en SU aliMeNntaciON?.......uiiiiiiiiieniee e bbb st sb e ae e sbaeaees
¢éTiene alguna alergia alimenticia?..............

9. HISTORIA CLINICA

¢Como recibieron la noticia de |a 11egada de SU NiJO/@2.....cviiiciiiieee ettt s b e s ae s sesaeebeeseeneesaenean
CCOMO FUE Bl BMDAIAZO?. ... ei ittt ettt e et e e et e e s bt e e stb e e s s beesabee e eabeaasbaeaaseeeaabeaesbaeesbeenabeeensbassabeansbeesasaeenanaesnsens

é¢Como fue el parto?............. éllegd a termino? ......cccveveeiinienienrene e

I 3o [o] o] Lo [0 X SO OO T PO PO OO T RSO EOTPO PO PO PTROTSPORPPPRT
ENTEIMEAAUES. ... ettt ettt et e at et eshe e bt e bt et e et e e ab e e at e eaeeeaeesheeabeeehe e be e s be e s beeab e e s b e ehbeebe e bt e bt ebeenns
J Yol T 1= o =SOSR
(O] o T=T =Tl To] 1= PRSPt
Se ha detectado alguna dificultad actualmente en: vista-0id0os-alergias-pies EtC ......ccvvvreeeeeerenieniererereseeeee e
¢Ha realizado o realiza algun tratamiento, fonoaudioldgico, psicopedagdgico, psicolégico o de otro tipo?

P OLU =T 0o [ T eTo ) 0 T=T o .2 X 30PN

¢Quién indico/sugirié el tratamiento?.................
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10. DATOS PSICOMOTRICES

¢Cudndo comenzd a caminar?......coocveeeveenveesviveeneeenns Lo hace con seguridad?.........cocveerieiiiiiniieeniee e

¢Qué mano utiliza frecuentemente?

11. LENGUAIJE

¢Cuando comenzd a hablar?.........cccvveevveeveennes EProNUNCIa COMMECtAMENTE?...cccciiiee ettt e tar e e e nee e s
éTiende a Ser Callado 0 CONVEISAUOI?... ... ii ittt e eee e ree e et e e stee e st e e sate e e teeessaeesaaeeasbeeersaeeaseeeasseaessaeasseesnseaenseessnseennsen

¢Hay algun factor irregular en la familia que pueda afectar la adaptacién de su hijo? (cambio de domicilio,
muertes, separacion, llegada de un hermano, etc.)

Firma de papa.....cccoceereereeniennieniesiiesieseennns Firma de la mama.......cccvvvevieniennienenniesnenieseens



