
C.E.I.P. FRANCESC CARRÒS
Carrer Nou d’Octubre, 31

46717 – LA FONT D’EN CARRÒS
Tel. 96 282 65 30     Fax: 96 282 65 31

Correu electrònic: 46004024@edu.gva.es

MATRÍCULA 2 ESO
DADES DE L'ALUMNE segons consten al DNI o al Llibre de Família
Cognoms   DNI 

Nom Sexe: H D Num SIP   

Data naixement Municipi          Província    Nacionalitat           

DADES CONTACTE DE L’ALUMNE/A 
Adreça Nº Pis Porta Localitat CP

Telèfon Correu electrònic    Telèfon per avisos (pare/mare, ...)

PRIMER TUTOR/A: (a efectes de comunicacions postals, telefòniques, ...)
Primer cognom                 Segon cognom                    Nom                NIF/NIE/Passaport...

Data naixement        Nacionalitat        Telèfon     Relació (pare, mare, ...)     

Adreça (si és diferent a la del alumne)  Localitat                          Correu electrònic 

SEGON TUTOR/A: (emplenar només les dades no coincident amb el primer tutor)

Primer cognom                 Segon cognom                    Nom                NIF/NIE/Passaport...

Data naixement        Nacionalitat        Telèfon     Relació (pare, mare, ...)     

Adreça (si és diferent a la del alumne)  Localitat                          Correu electrònic 

DADES ACADÈMIQUES:
ASSIGNATURES OBLIGATÒRIES ASSIGNATURES OPTATIVES (Se’n cursen 2)

X MATEMÀTIQUES 4h Trieu-ne UNA 1 h

X FÍSICA I QUÍMICA 3h RELIGIÓ

X MÚSICA 2h ATENCIÓ EDUCATIVA

X LLENGUA CASTELLANA I LITERATURA 3h

X VALENCIÀ: LLENGUA I LITERATURA 3h Numereu-les de l’1 al 5 per ordre de preferència
(1: major prioritat) 2 h

X GEOGRAFIA I HISTÒRIA 3h TALLER DE REFORÇ

X PRIMERA LLENGUA ESTRANGERA: ANGLÉS 4h TALLER D’APROFUNDIMENT

X EDUCACIÓ FÍSICA 2h EMPRENEDORIA SOCIAL I SOSTENIBLE 

X EDUCACIÓ PLÀSTICA, VISUAL Y AUDIOVISUAL 2h PROGRAMACIÓ, INTEL·LIGÈNCIA ARTIFICIAL I ROBÒTICA I 

X TUTORIA 1h SEGONA LLENGUA ESTRANGERA 
PROJECTES INTERDISCIPLINARIS

ASSIGNATURES PENDENTS DE 1r ESO

1 3

2 4



C.E.I.P. FRANCESC CARRÒS
Carrer Nou d’Octubre, 31

46717 – LA FONT D’EN CARRÒS
Tel. 96 282 65 30     Fax: 96 282 65 31

Correu electrònic: 46004024@edu.gva.es

MENJADOR (previsió): 
SI FARÀ ÚS DEL MENJADOR NO FARÀ ÚS DEL MENJADOR 

        

SITUACIÓ FAMILIAR ACTUAL:

Nº de membres que componen la unitat familiar:
No convivència del pares per separació, divorci o situació anàloga

Hi ha limitació de pàtria potestat d’algun dels progenitors: SI      (cal documentar)   NO                           

*Observacions mèdiques significatives (al·lèrgies, malalties......) i altres:

Les faltes d’assistència, retards i incidències es consultaran a través de la Web Família (Itaca) de la Conselleria

Autoritze al meu fill/a a participar en les activitats complementàries, que impliquen eixides del centre, que realitzen 
sense transport en l’horari lectiu**

Autoritze al meu fill/a torne a casa pel seu compte en acabar l'horari escolar**

Autoritze al centre a fer ús del material fotogràfic i audiovisual de les activitats didàctiques que es realitzen.

DOCUMENTACIÓ APORTADA
Document: Consentiment recollida de dades

Document: Acceptació d’obligacions

Signatures:

                                   **Pare/Tutor                                                                                   **Mare/tutora

_________________________________________________                 _________________________________________________

_________________________________, a _______ de/d' ________________ DE 20______

**En cas de no convivència, són necessàries les signatures de pare i mare
Les dades personals d’aquest formulari seran tractades de forma confidencial d’acord amb la RESOLUCIÓ de 28 de juny de 2018 [2018/11040]
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