
              Encuesta Para Padres GEAR UP: 2008-2009 
 

Nombre de/ Padre Guardián que está Completando ésta Encuesta  
 
Nombre          Apellido 
 
Nombre del Estudiante 
 
Nombre          Apellido 
 
# De Identificación del Estudiante        
 
1. ¿Como cuantas horas pasa su hijo(a) haciendo la tarea cada semana? 

 
   Ninguna       1-3 horas       4-6 horas       7-9 horas       10 horas o mas       No se 
 
2. ¿Qué tipo de estudiante considera que es su hijo(a)? 

 
  Excelente       Bueno       Regular       Mal 

 
3. ¿Ha hablado con el consejero escolar de su hijo(a) acerca de los requisitos de graduación de la 

preparatoria (high school)? 
  
   Si            No 

 
4. ¿Siente que usted tiene suficiente información sobre la preparación que se necesita para ir a un 

colegio o universidad? 
 

   Si            No 
 

5. ¿Qué lejos piensa que va a llegar su hijo(a) en la escuela? 
  

   La escuela secundaria (high school)  o menos    
   Poco colegio, pero no una carrera de 4 años 
   Bachillerato (4 años de colegio/universidad) 

 

6. ¿Si su hijo(a) no planea continuar su educación después de la high school, cual es la razón 
principal?  

  

  Si continuara su educación   El/Ella quiere ingresar en el servicio militar 
   Cuesta mucho/no tenemos recursos   Sus calificaciones no son lo suficiente buenas 
   El/Ella Necesita o quiere trabajar   El/Ella no esta interesado(a) 
   El/Ella quiere empezar una familia o cuidar a mi familia 
  Otro (favor de describir)    
 
7. ¿Ha hablado usted con el consejero escolar de su hijo(a) acerca de los requisitos que se necesitan 

para entrar a un colegio/universidad? 
  

  Si            No 
8. ¿Ha hablado con alguien acerca de la ayuda económica que existe para ir al colegio/universidad? 
  
       Si            No 
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9. ¿Usted habla con su hijo/a acerca de que vaya a un colegio o una universidad? 
  

  Si            No 
 

10. ¿Ha visitado algún colegio/universidad junto con su hijo/a? 
  

  Si            No 
 

11. ¿Cree usted que su hijo/a tendrá los recursos económicos para asistir a un colegio o universidad 
de 4-años después de la high school? 

  
  Definitivamente   Probablemente   No estoy seguro   Lo dudo 
  Definitivamente No 

 
12. ¿Asistió usted algún evento que fue planeado por el programa GEAR UP durante éste año    

escolar? 
  

  Si            No 
 

13. ¿En general, que tan satisfecho/a esta usted con el programa GEAR UP? 
  

    Satisfecho/a   Algo satisfecho/a   No satisfecho/a 
 

Comentarios:   
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