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DATOS DEL ALUMNO/NA

NUMERO DE NIA:

fotografia
actualizada
del
alumno

Nombrey apellidos:

Sexo: hombre [] mujer []

Fecha de nacimiento: Edad: SIP:

Poblacién de nacimiento: Nacionalidad:

Alergias, intolerancias o menu especial: Informe médico: si[] no[]

Enfermedad crénica: Informe médico: si[] no[ ]

DATOS FAMILIARES

Padre: Nombre y apellidos: DNI/NIE:

Madre: Nombre y apellidos: DNI/NIE:

Domicilio: NUm: C.p.

Poblacion: Provincia:

Teléfono madre: Teléfono padre: Teléfono abuelos:

Correo-e madre: Correo-e padre:

Separados/divorciados: si[] no [] Limitacion de la patria potestad:si[ ] no []
Elige: at.educativa [] religion [ (A partir de infantil 3 afios)
Elige la lengua base: valenciano D castellano D

Escoge la lengua para recibir la documentacién escrita del centro:  valenciano [_] castellano [__]

Firma de la madre o tutor legal:

Firma del padre o tutor legal:

Benilloba,

de de 20

Codi Centre: 03003152 - ¢/ La Comarca, 1 — 03810 Benilloba — Tel 96 652 78 45




	DATOS DEL ALUMNO/NA
	Nombre y apellidos: ____________________________________________________________ Sexo: hombre mujer

	DATOS FAMILIARES
	Padre: Nombre y apellidos: ___________________________________________________ DNI/NIE:________________________
	Madre: Nombre y apellidos: _________________________________________________ DNI/NIE:_________________________


