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DIRECCION DE EDUCACION BASICA

SUBJEFATURA TECNICO PEDAGOGICA

ESTUDIO SOCIOECONOMICO

CICLO ESCOLAR 2026-2027
TS-01

DEPARTAMENTO DE EDUCACION SECUNDARIA TECNICA

Padre/de familia o tutor, el presente cuestionario pretede recabar informacion de aspectos familiares, econémicos y sociales que influyen en el desarrollo integral
de su hijo, con la finalidad de conocer, comprender y atender sus necesidades educativas y socioemocionales de forma pertinente, por lo que le solicitamos

responderlo con absoluta transparencia.

I. INFORMACION DEL(A) ALUMNO(A)

Nombre(s) Apellido paterno Apellido materno
M F Mat
Sexo Fecha de nacimiento Edad Grado Grupo Turno
Domicilio:
Calle No. Colonia C.p.
Localidad Municipio Referencias para la ubicacién del domicilio
Redes sociales . ( C)
Teléfono Correo electrénico Instagram Whats App Otras
II. INFORMACION FAMILIAR
Padre:
Nombre Edad Escolaridad Ocupacion Teléfono
Empresa o institucion de trabajo Direccion Teléfono Ingreso mensual
Madre:
Nombre Edad Escolaridad Ocupacion Teléfono
Empresa o institucion de trabajo Direccion Teléfono Ingreso mensual
Tutor(a):
Nombre Edad Escolaridad Ocupacion Teléfono
Empresa o institucion de trabajo Direccion Teléfono Ingreso mensual
Estado civil de los padres/madres o C) «) «) C) «) ¢ C) Si o
tutores Casados Llji?)ir(;n Divc())rsciad Ser()grad 2as Nupcias  Viudo(a) S&'::;r V ivten
juntos
ESTRUCTURA FAMILIAR (Integrantes de la familia)
Nombre Parentesco Edad | Sexo Escolaridad Ocupacion
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IIl. SALUD Y HABITOS PERSONALES

a) Su hijo(a) tiene enfermedades cronicas No § Si () Ci?!(e
b) Toma algun tipo de medicamentos No ( Si () Cual(e
actualmente ) s):
c) Ha tenido enfermedades importantes en ( . Cual(e
o No Si () .
los Ultimos meses? ) s):
d) ¢ Tiene alergias? No § Si () Ci?_l(e
, - : ( ¢Por
e) ¢ Duerme al menos 8 horas diarias? Si No () .
) que?
f) Sus héabitos de higiene (bafio, lavado de manos, dientes, ( ( Poco (
etc.) son: Muy frecuentes ) Regularmente frecuentes ) frecuentes )
g) ¢ Cuantas comidas (con refrigerios) hace ¢Desayuna antes de salir a la S ( No ( A (
al dia? escuela? ) ) veces )
h) ¢ Qué alimentos consume su hijo de forma
regular?
i) ¢ Cudles son sus ¢ Trabaja Si No
pasatiempos? ?
IV. VIVIENDA, RECURSOS Y MOBILIARIO
La casa en que .
viven es: Propia () Rentada () Prestada ()
Cuenta con: Sala () ng:e () Cocina () Bafio () No. De dormitorios g
Materiales con los que esta construida: Parsede Techos PEO
EqU|p§m|ent Teler:/|5|o () Internet () Computadora () Radio () electroggmestlc ;
Celular ( ) Cable § Refrigerador () Microondas () Otros
¢ Qué medios de trasporte utilizan de forma autom Motocicle ( Trasporte ( . ( Camina (
s () P Taxi
regular? ovil ta ) publico ) ) ta )
V. CONTEXTO SOCIAL Y COMUNITARIO
Agua potable () Luz eléctrica () Drenaje ()
Servicio de limpia () Alumbrado () Pavimentado ()
L R nithlinrn
Sigvrﬂgg gﬂ:“sfs Transporte publico () T:i:;S,.p..?Lt? () Proteccion vial ()
cuentaen la Médulo de () Biblioteca () Centro de salud ()
comunidad vinilannia
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Centros recreativos () Casa de cultura () Polideportivo ()
Teatro () Cine () Centro de ()
Problematicas Pandillerismo () Alcoholismo ( ) Drogadiccion () Delin(fuenci ()
sociales que Trata de o .
prevalecen personas () Marginacién () Desempleo () Ambientales ()
Basura () Falta de agua () Ruido () Otro
VI. DIAGNOSTICO
(Para llenar por el area de trabajo social)
DIAGNOSTICO
ESTRATEGIAS DE
INTERVENCION
OBSERVACIONES
Madre:
NOMBRE Y FIRMA DE TRABAJO SOCIAL
Padre:
Lic.T.S. Reyna Xochitl Hernandez Morales.
Tutor:

Turno Matutino.

Nombre y firma
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