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SOLICITUD DE MATRÍCULA CURSO 2017-2018 
3º MEJORA DEL APRENDIZAJE Y RENDIMIENTO 

Apellidos: …………………………………………………………………………………………………… 
 

Nombre: …………………………………………….       Sexo: Varón   Mujer    Nº EXP                   .                  
 
D.N.I.: ……………………    Nº Seguridad Social: ………………………………….. 
 

¿Se matricula por primera vez en este Centro? Si  No   ¿Repite curso? Si  No    
 
Centro de procedencia: …………………................................................................................... 
 
Materias Pendientes de cursos anteriores: ………………………………………………………… 
 

¿Autoriza que su hijo/a salga fuera del Centro Escolar en horas de recreo?  Sí autoriza  No autorizo
 

Transporte: Si  No   Infoeduca@:  Utilización: Padre o Tutor  Madre o Tutora  Ambos    

  
Rellenar sólo alumnos nuevos o los cambios habidos desde la matrícula anterior 
 
NACIMIENTO                                              HERMANOS 

 
Fecha: .…-…..-………                                 Nº de ellos (sin incluirse): ………. 
 
Lugar: ………………………                        Orden que ocupa entre ellos: …… 
 
Provincia: ……………………….                  Nombre hermano mayor en el Centro: ………………….. 
 
País: ………………………….                      Familia numerosa (1ª, 2ª, Honor): ……………………….. 
 
Nacionalidad: ………………………..          
 
PADRE O TUTOR (Subrayar)                     Correo electrónico:………………………………………….. 

 
Apellidos: …………………………………………     Nombre: ……………………………………………… 
 
Fecha de nacimiento: ....-…..-……..       D.N.I.: …………………   Tfno. Móvil: ………………………… 
 
Estudios: ……………………………………………..   Profesión: …………………………………………. 
 
MADRE O TUTORA (Subrayar)                  Correo electrónico:…………………………………………. 

 
Apellidos: ………………………………………………………..Nombre: ………………………………….. 
 
Fecha de nacimiento: .…-……-……....     D.N.I.:  …………………   Tfno. Móvil: ……………………… 
 
Estudios: …………………………………….      Profesión: ………………………………………………… 
 
CORRESPONDENCIA: 

 

Cambio de Domicilio       Tipo de Domicilio: Familiar      Madre o tutora      Padre o tutor 
 
Dirección completa: ………………………………………………………………………………………….. 
 
Localidad: …………………  C.P.: ………….  Provincia: …………………..  Tfno: ……………………..      
 

Quedo enterado de que esta inscripción está condicionada a la comprobación                                                                              

De los datos de cuya veracidad me re6ponsabilizo.                                                                                                                        Sello del Centro 

Ólvega, a…......de……………..de 2017 

(Firmar) 
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ELECCIÓN DE ÁREAS – 3º MEJORA  DEL APRENDIZAJE Y RENDIMIENTO 
 
MATERIAS ESPECÍFICAS 
 

Educación Física X 

Ed. Plástica, Visual y Audiovisual X 

Tecnología X 

Materia de Refuerzo: Conocimiento 
del Lenguaje 

 
X 

Tutoría X 

 
Elige una:  

Religión católica  

Valores Éticos  

 
 
 

Ámbito Lingüístico y Social X 

Ámbito Científico  y Matemático X 

Ámbito lenguas extranjeras X 

 
 

 

 

 
Don: ……………………………………………………………..con DNI………………………… 
 
como padre o tutor y Doña: ………………………………………………………….. con 

DNI………………………… como madre o tutora del alumno autorizo a mi hijo para cursar 

las materias de opción indicadas en este impreso de matrícula. 

Ólvega a _____________de ___________________________2017 

 
 

 
Firmas de Padre y Madre 

 
Instrucciones: 
 

 Rellenar el impreso de matrícula. 

 Si el alumno es nuevo en el Centro: 

o 1 Fotografía tamaño de carnet 

o 1 Fotocopia del DNI, pasaporte, tarjeta de residente o en su defecto fotocopia del libro de 

familia donde aparezca el alumno. 

o Certificado de Notas de curso anterior. 

o Informe Departamento Orientación con propuesta de Mejora del Aprendizaje y 

Rendimiento. 

 Resguardo de ingreso de 21 € en Caja Duero para gastos de matrícula. Una vez que comiencen las 

clases a los alumnos se les hará entrega de una Agenda Escolar. 

 La cuota del APA es voluntaria y el resguardo se debe entregar a la Asociación, no en la Secretaría 

del Instituto.  
 Rellenar compromiso de aceptación de los deberes de los padres y autorizaciones de publicación de 

imágenes y de atención en caso de urgencia. Entregarlos junto al Consejo Orientador (anexo X). 


