CONSEJERIA DE EDUCACION, CEIP BARCELONA
UNIVERSIDADES, CIENGCIA Cédigo de centro: 28005106
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NOMDIE: .. APEIIAOS: ...t

Nombre familiar: ........cccooovvveeinnerrice e Fecha de nacimiento: ..........cc.ocovevevvvvieiennenennnns

LUGAI: e e Nacionalidad: ..........cccoeovrnniivnniicieini.
00 14171 OSSO SRS
ProvINCIA: ..o e MUNICIPIO: o vt
Codigo postal: ......ccocevereerreriieeinins TElEfONO fJO: ...t e e
Fecha de iNgreso: ... Horario solicitado: ...,

Horarios ampl : Mafiana 07:30 (__J08:00 (__J08:30 ([__JTarde:16:30 (_J)7:00 (_17:30 [

ASISIENCIA ANTETIOT 8 OO CENIO: ...ttt ettt e et et et et e st e er et e et e st e ereenne et enneseaeas

ASISIENCIA 8 010 CBNIIO: . .eeeee ettt et e e ettt et e e e et e et eeeees e ete e teaeeseeeseesnsesseeaseeenseeanesnnenneennens

N° de hermanos........ Nombre: .......ccoevvvvinens Edad: .......... Nombre: ........oovvevvverine, Edad: .......
Nombre: .....c.ccovvvvvrinenes Edad: .............. Nombre: ......ccoevevevveennnn Edad: ...,
Lugar que 0CUPA ENErE EII0S: .......ceueiieeice et et

Relacion qUE tIENEN CON B ...t

Circunstancias familiares especiales (Viven mas personas en casa,

COoN QUIEN Pasa MAS HEMPO: .......uieuiriierieeier et ettt
Idioma hablado en 18 familia: ............ccoiriri e e
PADRE

NOMDIE: .. APEllIdOS: ...
Edad: ..., NIVEl d€ ESTUTIOS: ...
ETrabaja? .o, Profesion actual: ........ccccoevvree e
Centro de trabajo: ... s Horario: .....cocovvveveceeeevecee

Localidad de trabajo: .........ccccoeveevrerenenn. MOVIL: . T. Trabajo: .....cccvevuveeee.
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MADRE

NOMDIE: ... APEIIOS: ... s
Edad: ......cooovvrnnne. NiVel de eStUTIOS: ... e
&Trabaja? ..o Profesion actual: .........cccveinrnnieecee e
Centro de trabajo: ... HOrario: ...oovveev e
Localidad de trabajo: .........cccoveevriricennnes MOVIL: e T. Trabajo: ...ccovvvvvviennes
EMail de CONLACIO: ... ettt e
OBSERVACIONES:

Historial

Aspectos a destacar durante €l embarazo: ..o
Sufrié alguna complicacion (diabetes gest., tenSiON, ...): i
Aspectos a destacar durante €l Parto: ..o e
Semana de gestacion: .................. Tipo de parto (natural, cesarea, fOrceps): .......cvveviverereeeennnn.
Necesito reanimacion: ......... Padece algun tipo de enfermedad o alergia: ...........ccoveveveicererennnnn
Ha sufrido alguna enfermedad o accidente @ destacar: ........c...ocovveiveeeriiiic e,
Necesita medicacion continuada: ...................... GCUAL?: s
¢ Esta al dia con la cartilla de vacunacion?:

OBSERVACIONES:

Habitos

ALIMENTACION

TIPO A COMITA: ..ttt et

Alimentacion natural: ...........c.cccocoe e TIEeMPO:..cceeeee e Dificultades (vomitos, inapetencia, gases...):
..................................... Ritmo de tomas: .......cccoverrcciece s

Alimentacion artificial: .......cocooveevvveeie, Desde cuando: ........ccocvevevrnnne. Dificultades (vomitos, inapetencia,

Ritmo de comida (periodiCidad, MMOS...): ..o
Marca leche: ........cccoovevneiinneniinns Marca Cereales..........oorrrnrrereeeeess e
DESAYUNOD: e Cantidad: ...
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L670] 11110 - TSRS Cantidad: ......coevreee s

TS0 - USSR

Alergia o intolerancia @ algun aliMmeNto: ...........cceriririirr e

Como le dais de comer (en brazos, sentado €N froNa...): ....ccovereeerriieni e

HADIO INTESHINGL ...t et

Alimentos introducidos: P.VERDURA POLLO TERNERA PESCADO HUEVOYOGUR
LEGUMBRES LECHE ENTERA AGUA GRIFO

HACE t0MA NOCIUMNA: ...ttt ettt e aR e

OBSERVACIONES:

SUENO
GHACAIS COlBCROT ... e
Dénde duerme (Cuna, ganAUIIta...): ...e.. et e

Como se duerme (solo, en brazos, moviendo 1a CUNA): .........cccovvvrereieteeecvinie e

COMO S €] SUBTIO: ...ttt ettt e
Utiliza algun objeto (Chupete, MUAECO...): ..ottt
RItMO de SUEAO0 O VIGIIA: ...ttt ettt sttt st enas
OBSERVACIONES:

Desarrollo motriz

Sostiene 1a Cabeza: ........covieireiic e Edad: .....cooovvve
Se mantiene Sentado: ........ovieeriii i Edad: ..o
Gatea O FEPLA:. ...t ettt Edad: .......cooovvrnenen,
Se mantiene de Pie: ......ccovvveeirrer e e Edad: ..o
DA PASOS: ...eeciiiieii ettt e Edad: ..o

OBSERVACIONES:
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Desarrollo lingiiistico

Balbucea............ooooiiiii Sefala..................
S0Nido VOCAIICOS:.......vvvviiiiiiiiiiiiiiiiiiieieeeee e Sonidos silabicos.....
Alguna palabras significativas:............ccuuvieeeiiiiiiiii e
OBSERVACIONES:

Desarrollo afectivo-social

OBSERVACIONES

Juego

Como Juega (tranquilo MOVIdD).........c.cevveviriieeeeiees e

Tienen que jugar 10S padres CON él.........cccooivvieneieiieseieee e

.m«ﬂaﬁ_ {

Juguete preferido: ... Rechaza algun material: ...........ccccvnne...

¢ Dénde pasa la mayor parte del tiempo?(hamaca, suelo, brazos,etc): .....

OBSERVACIONES:

Personas a las que avisar en caso de no poder contactar con los padres

Nombre Parentesco Teléfono



