	[image: image1.png]



	Gobierno de La Rioja

Consejería de Educación,

Cultura y Deporte
	ANEXO VII
HISTORIAL ACADÉMICO DE EDUCACIÓN INFANTIL
(R.D. 1630/2006, de 29 de diciembre y Decreto 25/2007, de 4 de mayo y Decreto 49/2009, de 3 de julio)



DATOS PERSONALES DEL ALUMNO/LA ALUMNA
	Apellidos: 
	Nombre: 
	Fecha de nacimiento:

	Lugar de nacimiento:
	Provincia:
	País:
	Nacionalidad:

	Domicilio:
	C. P.:
	Teléfono:

	Nombre  y apellidos del padre o tutor:
	

	Nombre y apellidos de la madre o tutora:
	


Con fecha_____ de __________ de 20____, el alumno/la alumna se incorpora a las enseñanzas de la Educación Infantil de acuerdo con el Decreto 49/2009, de 3 de julio, por el que se establece el currículo de la Educación Infantil en la Comunidad Autónoma de La Rioja.

INSCRIPCIONES Y CAMBIOS DE CENTRO

	Nombre del centro
	Localidad
	Provincia
	Nº de matrícula
	Fecha de alta
	Fecha de baja

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


EVALUACIÓN DEL PRIMER CICLO

	ÁMBITOS
	VALORACIÓN GLOBAL DE LA CONSECUCIÓN DE LOS OBJETIVOS DEL CICLO

	La comunicación y el desarrollo del lenguaje, como centro de aprendizaje
	

	El conocimiento y progresivo control de su propio cuerpo
	

	El juego y el movimiento
	

	El descubrimiento del entorno
	

	La convivencia y la relación con los demás
	

	El desarrollo de sus capacidades sensoriales
	

	El equilibrio y desarrollo de su afectividad
	

	La adquisición de hábitos de vida saludable que constituyan el principio de una adecuada formación para la salud
	

	OBSERVACIONES DE INTERÉS

	


(*) Se harán constar las circunstancias que más condicionen el proceso educativo del/la alumno/a y, en su caso, las medidas de refuerzo y adaptación curricular que se hayan adoptado a lo largo del ciclo.
ESCOLARIZACIÓN EN SEGUNDO CICLO DE EDUCACIÓN INFANTIL
	Fecha de matrícula:
	Nº Expte.:
	Nº identificación escolar: 

	Curso académico de inicio de la Educación Infantil:
	Nombre del Centro:

	Código Centro: 
	Localidad:
	Provincia:


CAMBIOS DE DOMICILIO
	Domicilio:
	Tfno.:

	Domicilio:
	Tfno.:


TRASLADO DE CENTRO

	Con fecha:
	Se traslada al centro:

	Localidad:
	Provincia:


DATOS DE MÉDICOS, PSICOPEDAGÓGICOS, SOCIALES O DE OTRA ÍNDOLE QUE SEAN RELEVANTES
	


ALUMNO/ALUMNA: 

ALUMNOS/AS CON NECESIDAD ESPECÍFICA DE APOYO EDUCATIVO 

	Medidas de atención a la diversidad adoptadas:



	Se incluirá el Informe de evaluación psicopedagógica y, en su caso, la solicitud de permanencia de un año más en el ciclo y el Dictamen de Escolarización.


RESUMEN DE LA ESCOLARIDAD DEL SEGUNDO CICLO DE LA EDUCACIÓN INFANTIL

	Nombre y localidad del Centro:
	Curso académico
	Edad

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


FECHAS DE ENTREGA DE DOCUMENTACIÓN

	Fecha de entrega al padre, madre o tutor legal del alumno/a del Informe personal por traslado:

	Fecha de entrega del Historial académico, junto con la copia del Informe individualizado final de ciclo a los padres/tutores del alumno/a:

	Fecha de entrega de copias del Historial académico de Infantil y del Informe personal por traslado al centro de Educación Infantil 

____________________________________________________________________________, a petición de este ______________

	Fecha de entrega de la copia del Historial académico de Infantil, junto con el Informe individualizado final de ciclo, al centro de Educación Primaria ___________________________________________________________, a petición de este ______________

	_______________________________, _______ de _____________________ de 20____


    Vº Bº

EL/LA DIRECTOR/A




                                        EL/LA SECRETARIO/A  

(Sello del centro)

 Fdo.: ANDRÉS FERNÁNDEZ SÁENZ


         Fdo.: JOSE ANTONIO CARBONERAS BLANCO


Nota:
Documentos que obligatoriamente deben incluirse en el Expediente Personal:

· Informes de evaluación individualizados

· Historial Académico
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