FICHA DE MATRICULACION ciclo lectivo 20

ALUMNO/A

Lugar de nacimiento.....................c.oeeeee. Teléefono:.......c.ccoevvennne
Fecha de Nacimiento:...... [oeii.... [oviiiiii...

Escuela de Origen: ......c.oviiniiiiiii i e e

PADRE O TUTOR

OTRO CONTACTO EN CASO DE EMERGENCIA
Apellidoy Nombre: ...

Registrode Firma .............oooiiiiiii e Padre —Madre - Tutor

ACIArACION: o,



