

FICHA DE INTERCAMBIO DE ALUMNOS

DATOS PERSONALES


Nombre: ……………………………………………………………………………………………………………………………..
Fecha de nacimiento: …………………………………………………………………………………………………………..
Dirección:…………………………………………………………………………………………………………………………….
Telefono: …………………………………………………………………………………………………………………………….
Email: …………………………………………………………………………………………………………………………………
Curso actual: ……………………………………………………………………………………………………………………….


Nombres de todas las personas de mi familia viviendo en la misma dirección


Padre: ……………………………………… Profesión: …………………………… Nº telf..trb.:……………………….

Madre: …………………………………….. Profesión: …………………………… Nº telf..trb.:……………………....


Hermana/s: ………………………………………………………………………………………………………………………..
Hermano/s: ………………………………………………………………………………………………………………………..



SALUD


¿Su hijo/a está sometido a un tratamiento médico?....................................................................
¿Cuál es?.................................................................................................................................
¿Es él/ella alérgico/a?...............................................................................................................
¿De qué tipo de alergia se trata?...............................................................................................
¿Fuma él/ella?..........................................................................................................................
Sigue él/ella un régimen alimenticio vegetariano………………………………………………………………………
¿Cuál es?.................................................................................................................................
[image: ][image: ]


Ficha a ser respondida por el alumno/a candidato/a al intercambio
¿Cuál es tu nivel de lengua francesa?



Débil

Medio

Bueno



¿Desde hace cuánto tiempo practicas esta lengua?.....................................................................
¿Conoces otras lenguas?...........................................................................................................
¿Cuáles son tus entrenamientos favoritos? Deportes, artes, música, teatro, otros.
……………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………

¿Qué actividades y distracciones practicas en familia?
……………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………

¿Cuál es tu modo de vida? (En algunas frases)
……………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………

Tu retrato (descripción)
En algunas líneas descríbete (carácter, distracciones, apariencia física).
……………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………

¿Cuál sería tu corresponsal ideal?
……………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………


Esta hoja debe ser respondida por los padres del candidato/a al intercambio


¿Por qué desea usted que su hijo/a participe de un intercambio?
……………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………

¿Hay fumadores en su casa? ¿Cuántos?
……………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………

¿Quiere usted a un/una corresponsal?


Fumador	No fumador



Su residencia/casa
Describa en algunas líneas su casa (tipo, estilo, localización, número de habitaciones, entorno).
……………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………

Él/la corresponsal deberá disponer de su habitación propia (en la medida de lo posible).
……………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………

¿Qué libertades y permisos (salidas por la noche) tendrán su hijo/a en ocasión de su estadía en Francia?
……………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………

¿Qué libertades desearía usted que su hijo/a tenga en ocasión de su estadía en casa de su corresponsal?
……………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………


Fotografías
El cuadro de vida (habitación, interior, exterior).





















La Familia – el alumno/a (candidato/a)
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