x
é LE.S. “MAESTRO GONZALO KORREAS”

JUNTA DE EXTRERMDURA AVD. TORREMENGA, 1 - JARAIZ DE LA VERA (CACERES)
Eanejerfa de Educacidn TENO.: 927 014990 - FAX: 927 014991
CURSO ACADEMICO: 2025/2026 CURSO: 1° ESO

DATOS DEL ALUMNOYA (TODO EN LETRAS MAYUSCULAS)

APELLIDOS NOMBRE:

D.N.IL: NACIONALIDAD:

DATOS DE NACIMIENTO DONDE ESTA INSCRITO/A

FECHA NACIMIENTO: SEXO: [ HOMBRE U MuJER

PAIS: PROVINCIA: MUNICIPIO:

LOCALIDAD: LOCALIDAD EXTRANJERA:

DOMICILIO DEL ALUMNO/A

DIRECCION NUM: PISO: LETRA: CODIGO POSTAL:
PROVINCIA: MUNICIPIO: LOCALIDAD:

(TUTORES LEGALES SEPARADOS? D Si D NO

OBLIGATORIO: EN CASO DE SEPARACION, PRESENTAR FOTOCOPIA DE LA PARTE DE LA SENTENCIA JUDICIAL DONDE INDIQUE LA
PATRIA POTESTAD Y GUARDA Y CUSTODIA SOBRE SU HIJO/A. SI LA PATRIA POTESTAD SE EJERCE CONJUNTAMENTE POR AMBOS
PROGENITORES, LA SOLICITUD DE ESCOLARIZACION DEBERA SER FIRMADA POR LOS DOS. DE NO SER ASi, EL PROGENITOR QUE
SOLICITA LA ESCOLARIZACION TIENE QUE PRESENTAR UNA DECLARACION JURADA.(EL CENTRO PODRA FACILITARLE UN
MODELO A RELLENAR).

FAMILIA NUMEROSA U si U ~o CATEGORIA
EN CASO DE QUE EL PRIMER O SEGUNDO TUTOR NO SEA EL PADRE O MADRE DEL ALUMNO/A, PRESENTAR DOCUMENTO QUE ACREDITE
LA TUTORIA LEGAL.

DATOS PRIMER TUTOR/A, PADRE/MADRE

sex0: [ HOMBRE [ MUJER
D.N.L: APELLIDOS NOMBRE:

FECHA NACIMIENTO: TELEFONO MOVIL: TELEFONO URGENCIAS

CORREO ELECTRONICO: (EN LETRAS MAYUSCULAS)

(CONVIVE CON EL/LA ALUMNO/A?

U st (L] NO (INDICAR EL DOMICILIO, CALLE Y LOCALIDAD)

DATOS SEGUNDO TUTOR/A, PADRE/MADRE

sex0: [ HOMBRE [ MUJER
D.N.L: APELLIDOS NOMBRE:

FECHA NACIMIENTO: TELEFONO MOVIL: TELEFONO URGENCIAS:

CORREO ELECTRONICO: (EN LETRAS MAYUSCULAS)

({CONVIVE CON EL/LA ALUMNO?
Q si O NO (INDICAR EL DOMICILIO,CALLE Y LOCALIDAD)

e informa al interesado/a que suscriba la presente solicitud gue los datos de caricter personal gue haga constar en ¢l presente impreso serin objeto de tratamicnto
automatizado para la gestion educativa v profesional relacionada con estas ensenanzas por parte de la administracion poblica de Extremadura, adoptindase las medidas
oportunas para asegurar un tratamiento confidencial de los mismos. La cesion de datos de caracter personal se hara en la forma v con las imitaciones v derechos que
Ol g la Ley {]Tj"!:i.l'lil.'.'l 151990 de 13 de diciembre de Proteccidn de Datos de Cardeter Personal. El interesadoa |'|l.:-d|".:| |."j-|:1'|:i1'.|r' log derechos de acceso, rectificacidn,

cancelucion vwo opasicion contemplados en lo eitada Ley, ante la Direceiom General de Politics Educativa (C/, Delgado Valencia, n® 6 - 06800 - Mérida)




MATRICULA cUrso: 1° ESO

ALUMNO/A:

O NOREPITE CURSO [ REPITE CURSO SECCION BILINGUE: O si Q NO

MATERIAS OBLIGATORIAS:

BIOLOGIA Y GEOLOGIA - EDUCACION FISICA - EDUCACION PLASTICA, VISUAL Y AUDIOVISUAL -
GEOGRAFIA E HISTORIA —- LENGUA CASTELLANA Y LITERATURA — MATEMATICAS — MUSICA

LENGUA EXTRANJERA: (ELEGIR UN4)

0O PRIMERA LENGUA EXTRANJERA FRANCES

O PRIMERA LENGUA EXTRANJERA INGLES

RELIGION/ATENCION EDUCATIVA: (ELEGIR UNA)

Q0 RELIGION CATOLICA Autorizacion del padre/madre o tutor/a legal.

Q ATENCION EDUCATIVA Fdo.:

MATERIAS OPTATIVAS: Elegir una

0 SEGUNDA LENGUA EXTRANJERA FRANCES

0 SEGUNDA LENGUA EXTRANJERA PORTUGUES
Q REFUERZO AMBITO SOCIOLINGUISTICO

Q0 REFUERZO AMBITO CIENTIFICO-TECNOLOGICO

Q DIGITALIZACION BASICA

NOTA: La firma de la matricula incluye la aceptacién de los padres o tutores legales del COMPROMISO DE LAS
FAMILIAS CON LA EDUCACION (expuesto en los tablones de anuncio del Centro), en el 1.E.S. “Maestro Gonzalo

Korreas” aprobado por el Consejo Escolar.

Fecha v hora de entrada en Secretaria

(A cumplimentar por el Funcionarial

Jaraiz de la Vera a de de20

Firma del padre/madre o tutor/a legal

horas del de de 20

Fdo.:

NOTA: NO PAGAR SEGURO ESCOLAR.



