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Revisió 00 Model consell orientador 4rt ESO 

Aquest document pot quedar obsolet una vegada imprès 

 
 

Consell orientador Institut Esteve Terradas i Illa 
 

Dades de l’alumne/a 
 

Identificador de l'alumne/a                  Curs acadèmic: 
 
Nom i cognoms de l’alumne/a 
 
 

Data de naixement                              Telèfon 
 
 

Adreça 
 

Educació general secundària obligatòria 
 

Interessos i participació en el centre 
 

L’equip docent ha observat que els interessos i les aptituds de l’alumne/a estan relacionats amb els àmbits següents: 
 

□ Social i humanístic          □Artístic i espacial                    □Lògic                              □Comunicatiu i relacional   

□ Matemàtic                        □Experimental i natural            □Corporal i físic  

 
Expectatives acadèmiques, professionals i/o laborals a curt i mitjà termini 

□Continuació d’estudis. Opció: _________________  □Incorporació al món laboral Opció: _________________ 

 
Vol fer estudis superiors (universitat o FP de grau superior)?  

□ Sí            □ No          Estudis superiors que més l’interessen: __________________________________________ 

 
 
Adequació de l’elecció 
 

L’equip docent considera que hi ha correspondència entre les competències que ha assolit l’alumne/a i l’opció formativa per la qual mostra interès: 

□ Sí               □ No                          Observacions_______________________________________________________________ 

 
Recomanacions i/o proposta de l’equip docent 
 
 

Tenint en compte el procés de maduresa personal i social de l’alumne/a, el grau d’assoliment de les matèries i les competències, i 
les opinions i valoracions de la família, l’equip docent emet, com a consell orientador no vinculant, les recomanacions següents per 
ordre de prioritat: 
 
Opció de continuïtat d’estudis 

□PFI _________ □CFGM (especificar família) _____________□Batxillerat (especificar modalitat)_________ 

Opció laboral:     Entorn professional _____________________________________________________ 
 
 

Signatura del/de la tutor/a                                                                                                             Vistiplau del/de la director/a 
 
 
 
 

□La família hi està conforme.      □La família no hi està conforme. 

 
Signatura del pare, mare, tutor/a o representant legal 
 

D’acord amb l'article 5è de la Llei orgànica 15/1999, de 13 de desembre, de protecció de dades de caràcter personal, us informem que les dades que se sol·liciten en aquest formulari 
s’incorporaran al fitxer “Alumnat de centres educatius dependents del Departament d'Ensenyament”, que és responsabilitat de la direcció del centre educatiu, amb la finalitat de gestionar l’acció 
educativa, l’orientació acadèmica i professional; l’acció tutorial i de comunicació amb les famílies; l’avaluació objectiva del rendiment escolar, el compromís dels alumnes i les seves famílies en el 
procés educatiu i l’accés als serveis digitals i telemàtics facilitats pel Departament. La persona afectada pot exercir els drets d’accés, rectificació, cancel·lació i oposició davant la direcció del centre 
educatiu corresponent. 


