Consejeria de Educacion

Curso 2026 /| 2027

Presentacion de matricula

DATOS PERSONALES - ALUMNO/A

4° ESO-DIVER JUNIO-JULIO

SOLICITUD DE MATRICULA

IESO CIGALES

(Apellidos

Sexo DNI/ NIE

Nombre

Fecha Nacimiento

Lugar y Provincia de Nto.

Nacionalidad

Direccién actual

NO

Piso

Localidad

N° Seguridad Social

. §

C.P.

Discapacidad (marcar X)

Provincia

Tel. alumno/a

DATOS FAMILIARES / PROGENITORES o TUTORES

PADRE Nombre y Apellidos

DNI/ NIE Profesion

Correo electr. Padre Teléfono Movil
MADRE Nombre y Apellidos

DNI/ NIE Profesion

Correo electr. Madre

Teléfono Mévil

En caso de padres separados/divorciados, indicar quién tiene la custodia

Indicar a qué mavil prefiere que le lleguen los mensajes via SMS que envia el Instituto |:|

En caso de Familia Numerosa indicar N° Titulo |

y Fecha de Caducidad | '

Numero de hermanos/as del alumno/a |:|

Orden que ocupa el alumno/a :'

¢Repite curso ? NO [ ]

[ DATOS ACADEMICOS - ALUMNO/A

[

OPTATIVAS 4°ESO-DIVER.

Asignatura asignada directamente |

Asignatura asignada directamente |

Musica |

Conocimiento de las matematicas |

Pag. 1 de 2.



( SERVICIO DE TRANSPORTE ESCOLAR- RUTA 1: FUENSALDANA-CIGALES -
¢Utilizara el transporte escolar?  si > RUTA 2: CUBILLAS DE SANTA MARTA-CIGALES
(marcar Sl o NO, y en caso afirmativo :
L SR NO RUTA 3: TAXI-CIGALES .
/NORMAS Y REGLAMENTO- N

La matriculacion de un alumno en el IESO Cigales supondra RESPETAR su Proyecto Educativo y Reglamento
de Régimen Interior.

* He leido y acepto las Normas de funcionamientodel Reglamento de Régimen Interior y el
documento de Compromisos educativos con las familias

\ *Disponibles en la pagina web del Centro dentro de la seccion de Documentos del Centro /

Los datos contenidos en este impreso de matriculacién se incorporaran a un fichero automatizado cuyo tratamiento se realizard conforme a la Ley
Organica 3/2018 de 5 de diciembre de Proteccion de Datos de Personales y garantia de los derechos digitales. El responsable de dicho
fichero seré el Centro educativo en el que se efectla la matricula.

' )

Ensefianza de Religion 6 de Materia Alternativa

D./Diia. con DNI n°

como representante legal del/a alumno/a

matriculado/aen  4° curso de Educacion Secundaria Obligatoria-DIVER.

De acuerdo con lo previsto en la nueva legislacién educativa, “La materia de Religion sera de oferta obligatoria y de
eleccién voluntaria. Al comienzo de cada curso las familias manifestaran su voluntad de que sus hijos/as reciban o no
ensefianzas de religion. El alumnado que no reciba ensefianzas de religion, cursara una materia que se basara en la
realizacién de proyectos significativos vinculados a los Valores, Tradiciones y Cultura de Castillay Ledn".

SOLICITO:

Que mi hijo/a curse durante el presente curso académico, la ensefianza de: *Religion

*La opcion elegida no podra ser modificada a lo largo del curso. *Materia Alternativa

\, J

( AUTORIZACIONES-
1.- AUTORIZACION PARA LA PUBLICACION DE IMAGENES Y AUDIO

| AUTORIZO | SI| | NO| |Ia publicacion de imagenes de mi hijo/a, con fines estrictamente educativos.

2.- AUTORIZACION PARA SALIR A REALIZAR ACTIVIDADES COMPLEMENTARIAS Y
EXTRAESCOLARES DENTRO Y FUERA DE LA LOCALIDAD DE CIGALES

| AUTORIZO | S|| | NO| | a mi hijo/a a salir del recinto del instituto para poder realizar las actividades
complementarias y extraescolares que organice el instituto a lo largo del curso

3.- AUTORIZACION PARA SALIR DURANTE LOS RECREOS

| AUTORIZO | Sl | NOJ | amihijo/a a salir del recinto del Instituto durante los recreos, haciéndome
responsable de lo que le pudiese ocurrir durante este periodo.

4.- AUTORIZACION PARA LA CONSEJERIA DE EDUCACION

[NO AUTORIZO] | | a la verificacion electronica de los requisitos y ciscunstancias referidas,
y aporta las correspondientes certificaciones o documentos acreditativos.

.

Indicar si van a inscribirse en: Asociacién de Madres y Padres -AMPA.-
(en caso afirmativo marcar con una X) Asociacion Juvenil de alumnos del IESO CIGALES -AJAC-
En Cigales a [ FIRMAR AMBOS PROGENITORES |
Fdo.: Fdo.:
(Padre) (Madre) Pag.2de 2.
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