
Nombre: ______________________________

Fecha: / /

Nota:

Este es un examen muy diferente. 
No hace falta estudiar y seguro que te sabes todas las respuestas.

1. ¿Cuántos años tienes? _____________

2. ¿Cómo se llama tu mamá? ________________

3. ¿Cómo se llama tu papá? _________________

4. ¿Cuándo es tu cumpleaños? _______________

5. ¿Cuál es tu comida favorita? _______________

6. ¿Cómo se llaman tus mejores amigos? ________________________

7. ¿Tienes mascotas? _______________

8. ¿A qué se dedica tu mamá? ________________

9. ¿A qué se dedica tu papá? _________________

10. ¿Practicas algún deporte? _________________

11. ¿Cuáles son tus aficiones? __________________________________

12. ¿Cuál es la asignatura que más te gusta? ________________

13. ¿Cuál es tu serie de dibujos preferida? ____________________

14. Escribe algo sobre ti : _______________________________________

____________________________________________________________


