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Iltre. Ayuntamiento


de


Villa de Arico


TENERIFE

ESCUELA INFANTIL “SALTIMBANQUIS”.
El objeto de este cuestionario es recoger información acerca de la situación actual de nuestros ciudadanos. De los datos obtenidos se extraerá información que servirá al Ayuntamiento de Villa de Arico, como referencia y propuesta de mejora para la Calidad del servicio a ofrecer en la Escuela Infantil Saltimbanquis, ubicada en Abades. Dada la relevancia de la información que se solicita, es de primordial importancia que responda con sinceridad y responsabilidad.

Los datos aportados en este cuestionario quedan a disposición del Ayuntamiento de Villa de Arico, según lo establecido por la Ley Orgánica 15/1999, de 13 de diciembre, de protección de Datos de Carácter Personal. 

Muchas gracias por su colaboración
D. ………………………………………………………………………………….………………….., estado civil ……………………………, edad ………………… en calidad de padre/madre/tutor del niño ……………………………………………………..………….., con fecha nacimiento ….………………….,  domiciliado en C/………………………….………………………………………………………………………, nº……………………., del núcleo ……………………………………………………, CP……………………, teléfono ……………………….., móvil …………………………………………………….……………...., correo electrónico ……………………………………………………………………………….
	Nº
	Pregunta

	1.
	Está empadronado
	SI 
	NO

	2
	Número de miembros de la unidad familiar (“unidad familiar” la componen todas las personas que conviven en una misma vivienda)
	

	3
	Número de hijos
	

	4
	Número de hijos de entre 0 y 3 años
	

	5
	Número de hijos de entre 3 y 18 años
	

	6
	Condición de familia numerosa
	SI
	NO

	7
	Unidad familiar con un solo progenitor
	SI
	NO

	
	
	
	

	8
	Discapacidad física, sensorial o sensorial de algún miembro de la unidad familiar superior al 33%
	SI
	NO

	9
	Existencia de un menor con necesidades educativas especiales
	SI
	NO

	10
	Número de miembros que trabajan fuera de casa
	

	11
	Número de horas que trabajan al día: 

Miembro nº 1:

Miembro nº 2:

Miembro nº 3:
	

	12
	Alguno de los progenitores se encuentra en situación de desempleo
	SI
	NO

	13
	Los dos progenitores se encuentra en situación de desempleo
	SI
	NO

	14
	Interesado en matricular al niño/a en la Escuela Infantil      SI       NO
En caso afirmativo: Número mínimo de horas que asistiría el menor a la Escuela Infantil
	
	

	15
	Horario de interés de dicha asistencia (mañana o tarde/ franja horaria)
	

	16
	Servicio de Comedor Escolar
	SI          NO


 Si lo desea, señale las observaciones o aclaraciones que crea oportunas con respecto a las preguntas y/o sugerencias para mejorar el servicio:

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
ENTREGAR EN EL AREA DE SERVICIOS SOCIALES DEL AYUNTAMIENTO DE VILLA DE ARICO, O A TRAVES DEL CORREO ELECTRONICO servicios_sociales@ayuntamientodearico.com 

ESTA INFORMACIÓN LA PUEDES ENCONTRAR EN LA PAGINA WEB www.arico.es
_971166233.doc
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