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1° BACHILLERATO - SOLICITUD DE MATRICULA PARA EL CURSO 2020/2021 N.> EXPEDIENTE:
ALUMNO/A
NOMBRE: DNI/NIE: N.°SEG.SOCIAL: MOVIL:
FECHA NAC.: LOCALIDAD NAC.: PAIiS NAC.: NACIONALIDAD:

El correo electronico oficial del estudiante es obligatorio para usar con el Instituto, Profesorado, Secretaria, etc. Su formato es el NRE del estudiante
seguido de la extension @alu.murciaeduca.es - El NRE se puede ver en MIRADOR. Contactar con Secretaria en caso necesario.

Ejemplo: 123456@alu.murciaeduca.es DIRECCION DE CORREO ELECTRONICO OFICIAL:

PADRE
| NOMBRE: DNI/NIE: CORREO ELEC.: MOVIL:
MADRE

NOMBRE: DNI/NIE: CORREO ELEC.: MOVIL:

DOMICILIO FAMILIAR

CALLE: Ne: Piso: Pta: Localidad:

¢Ha cambiado la direccion con respecto al curso anterior? Sl NO I

Encaso de padres separados/divorciados indicar el domicilio del progenitor que NO resida conel/la alumno/a.

Nombre: C/ N° Piso___ Puerta Localidad:

En caso de custodia NO COMPARTIDA entregar sentencia y convenio regulador en caso de no haberlo entregado anteriormente en Secretaria.
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PARA CUALQUIER MODALIDAD EL TOTAL DE HORAS LECTIVAS SEMANALES: 30 - TOTAL HORAS LECTIVAS SEMANALES PARA INVESTIGACION: 32

Totana, a de de 20

D. y D2 , padre y madre del/a alumno/a
declaran que los datos consignados en esta matricula son correctos y que quedamos conformes con las opciones elegidas en el formulario.
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DOCUMENTACION A PRESENTAR / DATOS RELEVANTES

¢(COLABORA CON LAAM.PA? SI INO ¢(ABONA EL SEGURO ESCOLAR? SI || NO
¢REPITE CURSO EN EL ANO 2020/2021? SI INO

PARA TODOS LOS ALUMNOS QUE PASEN DE 4° A 1° DE BACHILLERATO Y RESTO DE ALUMNOS DE BACHILLERATO

1. Impreso de matricula, debidamente cumplimentado.

2. Importe de 1,12 € por el Seguro Escolar abonado en la cuenta ES20 0081 1039 1600 0139 5547 del Banco Sabadell. (Es valido transferencia
o ingreso en cajero, indicando en el concepto nombre y apellidos del/a alumno/a). Adjuntar el recibo al formulario de matricula.

3. Importe de 15 € en concepto de AMPA. Se abonara enla cuenta ES13 2100 4020 8722 0013 6290, de CaixaBank. (Es valido transferencia o
ingreso en cajero, indicando en el concepto nombre y apellidos del/a alumno/a). Adjuntar el recibo al formulario de matricula. (Este ingreso
es voluntario y por familia).

4. Numero de Seguridad Social propio del/a alumno/a. (No vale el de la cartilla de los padres). Si ya consta en los datos del/a alumno/a no es necesario.
aportarlo.

ESPECIFICAMENTE PARA LOS QUE SE MATRICULEN EN 1° DE BACHILLERATO

1. Solicitud de dispensa/adaptacion de Educacion Fisica, S| PROCEDE. Impreso disponible en la web del Instituto.

AUTORIZACION PARA RETIRAR AL ALUMNO/A EN HORARIO LECTIVO — PARA PERSONAS DISTINTAS DEL PADRE O MADRE

Los responsables legales del alumno, firmantes del anverso de este documento, autorizan a las personas mayores de edad relacionadas a
continuacioén para que recojan al alumno/a en caso de necesidad.

D./D2. DNI PARENTESCO CON EL ALUMNO

D./D2 DNI PARENTESCO CON EL ALUMNO

D./D2. DNI PARENTESCO CON EL ALUMNO

D./D2 DNI PARENTESCO CON EL ALUMNO
Nombre del padre: Nombre de la madre:

DATOS MEDICOS RELEVANTES
(Es obligatorio aportar informe médico, facilitado por el facultativo, con las pautas basicas a seguir en caso de asistencia al alumno/a)
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