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Su hijo (a) esta por iniciar un proceso de evaluacion que le ayudara a despejar sus
dudas e inquietudes con respecto a su desarrollo emocional y/o cognitivo. El conocer a
fondo a su hijo, es el paso inicial en la tarea de ayudarlo, cualesquiera que sea su

problema, de modo que considérese ya en el camino.

Como lo hablamos ya brevemente en nuestra entrevista inicial, los nifios y jovenes
forman por lo general parte de una familia que como tal, es de mucha influencia en su
formacién. En ocasiones esta influencia es positiva y el ambiente familiar proporciona la
seguridad y tranquilidad necesaria para promover la maduracion emocional esperada
en los hijos. Sin embargo, generalmente existe la oportunidad de realizar
recomendaciones sobre la dinamica familiar para facilitar aun mas el desarrollo de los

hijos.

El siguiente cuestionario nos ayudara a conocerlo como persona y como padre
(madre), a la vez que nos permitira utilizar la informacion para el mejor entendimiento
de su hijo (a), preservando la confidencialidad. Cualquier dato que considere de
relevancia, sera luego discutida con usted. Asimismo, si después de llenar este
cuestionario usted siente que hay algo sobre lo que desearia profundizar
personalmente conmigo, por favor, haganoslo saber, para concertar una cita para ello.

Le agradecemos su confianza y cooperacion.

Si el espacio aqui proporcionado le resulta insuficiente, escriba al reverso de la hoja, de tal manera que

usted sienta que fue tan explicito y amplio como dese¢ serlo.




SU NOMBRE FECHA

EDAD ESCOLARIDAD
OCUPACION ACTUAL
ESTADO CIVIL TELEFONO

SOBRE USTED:

Describa cualquier cosa que considere relevante de su infancia y anote si tuvo
problemas de salud, académicos o emocionales. En retrospectiva, ¢ considera que fue

un nino o nina feliz?

¢Ha recibido alguna vez ayuda psicolégica o psiquiatrica? Si responde
afirmativamente, describa cuando fue, por qué razén y si la experiencia le fue o no

beneficiosa.

Actualmente, ;como se describe a si mismo?, ;Qué tipo de persona es usted?




¢, Como considera que lo ven los demas? ;Qué piensan de usted?

¢ Cuales siente que son sus mayores defectos y cuales sus virtudes o cualidades?

¢ Hay algo en su manera de ser que Ud. quisiera cambiar?

Describa el recuerdo agradable mas remoto o temprano de su infancia:

Describa Ud. el recuerdo mas triste o desagradable de su infancia:




Si Ud. pudiera cambiar algo de su forma de ser como padre (madre), ;qué desearia

cambiar?

Describa brevemente a cada uno de sus hijos, desde su perspectiva particular:

Para facilitar y enfocar el proceso de la evaluacion me gustaria que intentara exponer, a
través de preguntas, qué aspectos de su hijo o hija, de usted y su familia, quisiera

entender mejor a través de la evaluacion.

Algunos padres se hacen preguntas como: ;Por qué si pienso que tiene potencial o
que es inteligente, no logra demostrarlo en sus calificaciones? Seria valioso, que de

acuerdo a lo que le pasa a: , pudiera elaborar algunas preguntas

con las que podriamos trabajar y las redactara en el espacio disponible a continuacion.

Escriba aqui las preguntas objetivo:




En comparacion con su pareja, ¢, se considera usted mas preocupado (a) que ella (él)
por el problema de su hijo, igualmente preocupado (a) o menos?

¢Alguna vez ha pensado que usted y/o su esposa(o) tienen algo que ver o han

contribuido de alguna manera en la creacion del problema que ahora lo(s) aqueja?

¢ Siente en este momento —anterior a la evaluacion de su hijo— que hay algo especifico

que como padre usted puede o debe hacer para ayudarlo?

Por ultimo, anote aqui cualquier aspecto de su vida personal o como padre (madre) que

Ud. siente que es relevante para la comprension de su familia y su hijo en particular:
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