| Solicitud de matricula | EXPEDIENTE N.©

J Castilla y Leon E SO 4 _O CURSO ACADEMICO: 20 -20___

Delegacion Territorial de Ledn
Direccién Provincial de Educacién
IES Rio Orbigo

DATOS PERSONALES DEL ALUMNO

1.er Apellido N.° de expediente ‘ Sexo: [] Varén [ Mujer
2.° Apellido DNINIE ‘ N.° de tarjeta sanitaria
Nombre N.U.S.S. (N.° de usuario de la Seguridad Social si dispone de él)
Estudios aportados ‘ [ Transporte escolar. Localidad y n.° de ruta ‘ -24003
Datos principales de contacto: ’ [] Domicilio familiar [] otro: Nacimiento. (Datos oficiales del DNI/NIE) N.° de hermanos del alumno
Nombre y apellidos ‘ Fecha Orden que ocupa el alumno
Direccion Pais Hermano mayor en el centro | [] Si
Provincia I Teléfono ‘ Provincia N.° de su expediente
Localidad ‘ Cadigo postal ‘ Lugar N.° Tit. fam. numerosa
Correo electr. del alumno (diferente del @educa.jcyl.es) | Teléfono mdvil del alumno Municipio Fecha de expedicion
Nacionalidad ‘ Fecha de caducidad
Responsable 1 ‘ [ padre [ Tutorlegal [] Institucion Responsable 2 ‘ [ Madre  [] Tutorlegal
Apellidos ‘ Nombre ‘ Apellidos I Nombrel
DNI/NIE Fecha de nacimiento ‘ DNI/NIE Fecha de nacimiento ‘
Profesion Teléfono Profesion Teléfono
Correo electronico (diferente del @educa.jcyl.es) Estudios: Correo electronico (diferente del @educa.jcyl.es) Estudios

DATOS ACADEMICOS

Centro educativo | [ Instituto de Educacién Secundaria Rio Orbigo Repite curso: [] Si
de procedencia [ otro: denominacion Localidad Provincia
Materias comunes P> o Lengua Castellana y Literatura  ® Geografia e Historia e Educacion Fisica e Primera Lengua Extranjera (Inglés)

Opcion de matematicas (Elegir UNA) » | [_] MATEMATICAS A [ MaTemATIcAs B

Materias de opcion (Elegir DOS) P |:| Biologia y Geologia |:| Economia y Emprendimiento |:| Fisica y Quimica |:| Latin

Materias de eleccion (Elegir UNA) B> |:| BILINGUE: |:| Digitalizacion |:| Formacion y Orientacion Personal y Profesional |:| Tecnologia

|:| Digitalizacién |:| Msica |:| Expresion Artistica (Plastica) |:| Musica |:| Segunda Lengua Extranjera (Francés)

?gztiﬂ?ssa?gtam.sr\(ljsn?:;‘axr:iggl 1>al 10) |:| Taller de Artes Escénicas |:| Cultura Clésica |:| Formacion para la Empresa y el Empleo |:| Taller de Filosofia
|:| Geografia Econémica |:| Cultura Cientifica |:| Laboratorio de Ciencias
|:| Literatura Universal |:| Educacién Financiera |:| Programacion Informatica

Solo elegibles por alumnos propuestos por la Junta Evaluadora W |:| Conocimiento del Lenguaje |:| Conocimiento de las Matematicas

Materias optativas (Elegir UNA) » |:| Religion Catolica |:| Alternativa

Los firmantes MANIFIESTAN SU CONFORMIDAD con el centro docente adjudicado en el proceso de admision y conocen y aceptan su proyecto educativo.
Se recuerda que no esta permitido el uso de teléfono mévil en el centro

Asi mismo, DECLARAN bajo su responsabilidad la veracidad de los datos recogidos en este formulario.

LEA LA INFORMACION SOBRE PROTECCION DE DATOS PERSONALES AL DORSO.

En ,a___de de20___
Responsable 1 Responsable 2
Fdo.: Fdo.:

C/ Doctor Gonzélez Alvarez, 11 - 24350 - Veguellina de Orbigo - Tel.: 987 374 113
24015403@educa.jcyl.es - http://iesrioorbigo.centros.educa.jcyl.es
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