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SOLICITUDE DE MATRICULA -1° ESO

DATOS PERSOAIS DO ALUMNADO

Apelidos e nome NIF Mobil alumno/a
Data nacemento Lugar nacemento Concello Provincia Pais
ENDEREZO E DATOS DE CONTACTO
Lugar/Rua/Avda Num. |Piso| CP Localidade Concello Teléfono Fixo

DATOS FAMILIARES

Nome e apelidos nai/titora NIF:

Mabil:

Nome e apelidos pai/titor NIF:

Mobil:

Teléfono de atencion preferente: nai/titora O pailtitor @ Email contacto:

regulador)

Separacion O Divorcio O (Nestes casos deberase achegar unha copia actualizada da sentenza ou convenio

Indicar quen ten concedida a patria potestade e a custodia:

Transporte: si O non O Ne° contrato: Lifa:

Parada:

(Para cubrir estes datos debe consultar no documento “Rutas_matricula” dispoiiible na paxina web do centro www.iesriomino.gal no apartado “Matricula”)

MATERIAS

Lingua Castela e Literatura

Lingua Galega e Literatura

12 Lingua Estranxeira: O Inglés O Francés
Matematicas

Bioloxia e Xeoloxia

Xeografia e Historia

Educacion Fisica

Tecnoloxia e Dixitalizacion

Educacion Plastica, Visual e Audiovisual

22 Lingua Estranxeira: O Francés O Portugués

O Relixién Catolica O Proxecto competencial

INCIDENCIAS MEDICAS

O alumnado que tefia algunha afeccion médica que deba ser comunicada ao centro e/ou non tefia ao dia a cartilla de vacinacions,
ter4 que achegar INFORME MEDICO (expedido polo médico de familia) indicando dita/s circunstancias. En caso contrario non

sera necesario este tramite.

1de 2 (ver reverso)


USUARIO
Texto escrito a máquina
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PROTECCION DE DATOS

Seré aplicable a seguinte lexislacion:

- Regulamento (UE) 2016/679, do Parlamento Europeo e do Consello, do 27 de abril de 2016, relativo a proteccion das persoas
fisicas no que respecta ao tratamento de datos persoais e a libre circulacién destes datos e polo que se derroga a Directiva
95/46/CE - Regulamento xeral de proteccion de datos (RXPD).

- Lei organica 3/2018, do 5 de decembro, de proteccion de datos persoais e garantia dos dereitos dixitais (LOPDGDD).

Mais informacion:

https://www.xunta.gal/informacion-xeral-proteccion-datos

https://www.edu.xunta.gal/portal/sites/web/files/protocolo_de proteccion_de datos_persoais_160823.pdf

EAMILIAS
Forma parte das obrigas familiares facilitar a informacién necesaria para o proceso educativo e orientador, en virtude

da disposicion adicional vixésimo terceira da LOMLOE. Polo tanto, a informacion solicitada, sempre que non sexa excesiva
e sirva para o proposito educativo, debe ser facilitada aos centros. Pola sua banda, os centros e a Conselleria de Cultura,
Educacion, Formacion Profesional e Universidades estan obrigados e a custodia destes datos, a facilitar aos interesados o

acceso aos mesmos e a garantir que se usan para o fin para o que foron recadados.

As familias estan obrigadas a manter a calidades dos datos aportados, polo que, cando haxa unha modificacion nos mesmos,
por exemplo, un cambio de domicilio, unha nova sentrenxa de divorcio, incidencias médicas, transporte escolar, ... deberan

trasladar esta informacion a maxima brevidade aos centros educativos.

Pola sta banda, as familias deberan respectar a confidencialidade dos datos aos que tefian acceso por formar parte

da comunidade educativa (doutro alumnado, de persoal do centro ou de familias), mesmo de xeito accidental.

CONTA CORREO ELECTRONICO
Quedo enterado/a de que a matricula neste centro estd asociada & apertura dunha conta de correo electrénico a nome do

alumno/a para fins académicos (...@a.iesriomino.gal)

ACEPTACION E CONFORMIDADE CO FORMULARIO DE MATRICULA

Coa aceptacion e envio deste formulario o pai/nai/titor/a legal da conformidade e faise responsable dos datos incluidos no mesmo.
D./Dna. (home do representante legal): co NIE ndm.

Réabade,
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