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FICHA DE MATRÍCULA AÑO 2021
Fecha de Matricula: ___________

NOMBRE DEL ALUMNO (A)    
                                                                                                                                                      .
(Apellido Paterno – Apellido Materno – Nombres)
FECHA NACIMIENTO:                  _  R.U.T:                       _  EDAD AL 31/03/21                                                
CURSO AL CUAL SE MATRÍCULA:                 _ REPITENCIA, CURSO            _ Y  AÑO                              
DIRECCIÓN:                                                     VILLA O CONDOMINIO:                                                            
COMUNA:                         _ TELÉFONO:                  _ EMAIL (obligatorio Gmail):                                          
TELÉFONO DE EMERGENCIA:                               _ COMUNICARSE CON:                                                   
JARDÍN O COLEGIO DE PROCEDENCIA (AÑO 2020)                                                                                     
INDICAR SI PRESENTA ALGUNA ALERGIA O CONTRAINDICACIÓN:                                                     

NACIONALIDAD:                                                      _ 
APODERADO TITULAR:                                                                                                                                         
PARENTESCO:        Padre

      Madre
           abuelo (a)            Otro.                                                    _
DOMICILIO:                                                                                             COMUNA                                               
TELÉFONO:                                              CELULAR:                                         _
CORREO ELECTRÓNICO (GMAIL):                                                                                                                       
CON QUIÉN VIVE EL ALUMNO (A)         Padres
    Solo mamá
     Solo Papá
       otros familiares

SI LA OPCIÓN ES OTROS FAMILIARES INDIQUE CUALES:                                                                         
Nº DE HIJOS:                      _     TOTAL MIEMBROS GRUPA FAMILIAR:                             

SE TRASLADA AL COLEGIO EN:        Vehículo propio           Movilización colectiva          Caminando      

Furgón escolar         
  Nombre Tío Furgón                                    

  Teléfono/Celular                                         
PERSONA AUTORIZADA PARA RETIRAR AL ALUMNO(A):
1 .-                                                                                    
2.-                                                                                     
3.-                                                                                     
* En caso de situaciones especiales en relación a las personas autorizadas para retirar a los alumnos informar y entregar la información legal correspondiente a Inspectoría en caso de básica y media y en párvulo a la Educadora.
NOMBRE DEL PADRE 
.                                                                                                                                                    .


(Apellido Paterno – Apellido Materno – Nombres)
FECHA NACIMIENTO:                                                    R.U.T:                                EDAD                                  
ESTADO CIVIL:          Soltero
     Casado               Separado         
    Viudo            otra situación:                      
TELÉFONO:                                      CELULAR:                                         
CORREO ELECTRÓNICO (GMAIL):                                                                                                                     
NIVEL EDUCACIONAL: 
     E. Básica Incompleta

    E. Media incompleta

    E. Superior



     E. Básica Completa 

    E. Media Completa                           E. Superior  Incompleta
OCUPACIÓN DEL PADRE:                                                   
NOMBRE DE LA MADRE

                                                                                                                .                  


(Apellido Paterno – Apellido Materno – Nombres)
FECHA NACIMIENTO:                                                R.U.T:                                         EDAD                             
ESTADO CIVIL:          Soltero
     Casado               Separado         
    Viudo            otra situación:                      
TELÉFONO:                                 CELULAR:                                     
CORREO ELECTRÓNICO (GMAIL):                                                                                                                     
NIVEL EDUCACIONAL: 
     E. Básica Incompleta

    E. Media incompleta

    E. Superior




     E. Básica Completa 

    E. Media Completa                           E. Superior  Incompleta

OCUPACIÓN DE LA MADRE:                                                                            
NOMBRE DEL TUTOR LEGAL (EN CASO DE QUE CORRESPONDA)
                                                                                                                                                   .


(Apellido Paterno – Apellido Materno – Nombres)
FECHA NACIMIENTO:                                                             R.U.T:                             EDAD                           
ESTADO CIVIL:          Soltero
     Casado               Separado         
    Viudo            otra situación:                     
TELÉFONO:                                   CELULAR:                                          
CORREO ELECTRÓNICO (GMAIL):                                                                                                                    
NIVEL EDUCACIONAL: 
     E. Básica Incompleta

    E. Media incompleta

    E. Superior




     E. Básica Completa 

    E. Media Completa                           E. Superior  Incompleta

OCUPACIÓN DEL TUTOR:                                                                   
PARENTEZCON EL ALUMNO:                                                            





___________________________________
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