
IES BELLVITGE

Av. Amèrica, 99

L’Hospitalet de Llobregat

08907 Barcelona





(marca amb una X quan correspongui)

Dades de l’alumne/a:



       
Curs: ________

Lloc de naixement:
País: ______________________​​____

Ciutat: ________________________
Anys de residència a Catalunya:
sempre
més de 2 anys
menys de 2 anys

Llengua familiar:   
                           
  català
                           
  castellà

                            
  altres

Em considero:

                         
  catalanoparlant

                                     castellanoparlant                                                                                
                         
  altres

Indica quin ús fas de les llengües que utilitzes:

	català
	castellà
	altres:_________________

	
	l’entenc
	el parlo
	l’escric
	l’entenc
	el parlo
	l’escric
	l’entenc
	el parlo
	l’escric

	Molt
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Poc
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Gens
	
	
	
	
	
	
	
	
	


Llengua que utilitzo normalment amb:

	
	català
	castellà
	altres: ________________

	el pare (o tutor)
	
	
	

	la mare (o tutora)
	
	
	

	germans/es
	
	
	

	altres familiars
	
	
	

	amics/amigues
	
	
	


Lloc de naixement del pare:     País: _________________  Ciutat: _________________

Lloc de naixement de la mare: País: _________________  Ciutat: _________________






Llengua que parlen els meus pares


català
 (o tutors) entre ells:


castellà







altres:
   ______________________

Llengua que parlen els meus pares


català


   (o tutors) amb mi:


castellà







altres:
   ______________________
Entorn intern de l’IES Bellvitge:
Quan em dirigeixo a un/a professor/a catalanoparlant ho faig habitualment en:

català







castellà







ambdues







altres:
______________________________
Amb el personal no docent (PAS) de l’Institut parlo habitualment en:
	
	català
	castellà
	ambdues
	altres

	Cantina
	
	
	
	

	Consergeria
	
	
	
	

	Neteja
	
	
	
	

	Secretaria
	
	
	
	


Entorn extern de l’IES Bellvitge:

Llengua que trio en les meves activitats habituals fora de l’Institut (es pot marcar més d’una casella):
	
	català
	castellà
	altres

	anar a comprar
	
	
	

	llegir la premsa
	
	
	

	llegir llibres
	
	
	

	escoltar música
	
	
	

	veure la televisió
	
	
	


Fora de l’horari escolar estudio altres llengües:


SÍ: ______________________________
a: ____________________________

NO
M’agradaria conèixer altres llengües: 

SÍ (especifíca-les): ________________________________________________


NO

