
 
 
 

 
 

Entrevista para familias aspirantes a vacante para el ciclo lectivo 2026 
 
NOMBRE Y APELLIDO DEL ESTUDIANTE: ____________________________________ 

 DNI: ___________________      EDAD: ____ DIRECCIÓN: _________________________ 

GRADO PARA EL QUE SOLICITA LA VACANTE 2026: __________________                     

Nombre y apellido de la madre: 

Tel.:  

e-mail:  

Profesión: 

Nombre y apellido del padre: 

Tel.:  

e-mail:  

Profesión: 

 

El alumno que aspira a la vacante ¿Tiene hermanos? SI – NO - ¿De qué edades? ________ 

¿Los hermanos asisten a esta Institución? SI – NO    ¿A qué nivel?___________________ 

 

Se les solicita que como familia respondan las siguientes preguntas con franqueza y 

veracidad. 

●​ ¿Por qué desea un cambio de escuela para su hijo/a? 

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________ 

●​ ¿Por qué elige esta escuela para su hijo/a? 

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________ 

●​ ¿Presenta el/la niño/a alguna discapacidad, trastorno del aprendizaje o conducta que 

merezca ser atendido? __________________________________________________ 

●​ ¿Está el/la niño/a bajo tratamiento médico o toma alguna medicación de forma 

regular?  _____________________________________________________________ 

●​ ¿Qué esperan que la escuela le brinde a su hijo/a? _____________________________ 

●​ Si desea dejar algún comentario u observación que sea de valor para el otorgamiento 

de la matrícula hágalo a continuación. 

_____________________________________________________________________

_____________________________________________________________________ 
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