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ACTUALIZACIÓN DE DATOS DE ALUMNOS REGULARES 

(solo para niños/as que asistieron a este jardín el año anterior) 

Fecha:………………………… 

Nombre y apellido:…………………………………..……… Sección: .…………  años. 

Domicilio actualizado:........................................................ 

Celular madre:.................................  Celular Padre……………………………………… 

INFORMACIÓN COMPLEMENTARIA 

Estado civil de los padres (actual) :……………………….……………………….…………… 

¿Continúan los padres en el mismo trabajo?  Madre:…….………. Padre:……………..…  

En caso de NO , Especifique ……………………… 

¿Conviven las mismas personas?………………………………………………… 

 

¿Nació algún hermanito/a?  …..… ¿Afectó a su hijo/a en algún aspecto?........................ 

¿Falleció algún familiar? .…...  ¿De qué manera lo/a afectó? …………………………………… 

¿Tuvo alguna enfermedad o intervención quirúrgica/accidente? …………………………….   

¿Cuál/es? ………………………………………………………………..……………………… 

¿Toma alguna medicación de manera permanente? ¿Cuál/es? ……………………………… 

¿Experimentó algún cambio durante las vacaciones? ¿Cuál/es?..…………………………… 

¿Evolucionó el lenguaje? Especifique  …………………………………………………… 

¿Se encuentra realizando algún tratamiento? (fonoaudiológico,psicológico,médico, etc.) 

¿Quién cuida al niño/a en ausencia de sus padres?……….………………………………..…… 

¿Qué expectativa tiene respecto a este año de jardín? 
…..…………………………………………………………………………………………………… 

¿Qué información le gustaría agregar para que la maestra conozca mejor a su hijo/a? 

………………………………………………………………………………………………………
………………………………… 

FIRMA: …………………………………………​              ACLARACIÓN: ……………………… 

D.N.I. :   ………………………………………. 


