
A DATOS PERSONALES DEL ALUMNO/A NIA
APELLIDOS NOMBRE DNI/NIE

FECHA DE NACIMIENTO MUNICIPIO DE NACIMIENTO PROVINCIA DE NACIMIENTO PAÍS DE NACIMIENTO

CONVIVE CORREO ELECTRÓNICO TELÉFONO

DOMICILIO (CALLE/PLAZA Y NÚMERO) C. POSTAL LOCALIDAD PROVINCIA

B DATOS DEL FAMILIAR 1 C DATOS DEL FAMILIAR 2
APELLIDOS, NOMBRE APELLIDOS, NOMBRE

DNI/NIE CORREO ELECTRÓNICO DNI/NIE CORREO ELECTRÓNICO

TELÉFONO 1 TELÉFONO 2 TELÉFONO 1 TELÉFONO 2

DOMICILIO (CALLE/PLAZA Y NÚMERO) (Sólo si no coincide con el del alumno/a) DOMICILIO (CALLE/PLAZA Y NÚMERO) (Sólo si no coincide con el del alumno/a)

C. POSTAL LOCALIDAD PROVINCIA C. POSTAL LOCALIDAD PROVINCIA

D DATOS ACADÉMICOS
CURSO Y GRUPO EN EL QUE ESTUVO 
MATRICULADO EL CURSO ANTERIOR

MATERIA OPCIONAL: (Voluntaria) RELIGIÓN          

CIÉNCIAS Y TECNOLOGIA HUMANIDADES Y CIENCIAS SOCIALES

Matemáticas 2

De conformidad con lo que establece el Reglamento (UE) 2016/679 del Parlamento Europeo y del Consejo, que ha sido adaptado al ordenamiento jurídico español mediante la Ley Orgánica 3/2018, de 5 de diciembre, de Protección de Datos Personales 
y Garantías de los Derechos Digitales, se le informa que:- Los datos personales recogidos mediante esta solicitud serán tratados de forma confidencial.- La finalidad del tratamiento es el cumplimiento de los requisitos dispuestos en la normativa sobre el 
procedimiento de matrícula del alumnado en el IES NÚM. 26.- Se pueden ejercer los derechos de acceso, rectificación, cancelación y oposición ante el IES NÚM. 26 Calle Casa de la Misericòrdia, 34 (dirección de correo electrónico: 46018059@edu.gva.es 
Tfn.: 961 206 085).
Con la firma de la solicitud autorizo y presto mi consentimiento expreso para el uso de los datos, según todo lo anteriormente expuesto y de forma confidencial, con las medidas de seguridad que establece la normativa vigente en materia de protección 
de datos.

Hombre

Casilla de verificación 2

Repetidor

FAM2 AmbosFAM1 Otros:

Mujer

I.E.S NÚM 26
"COMPLEJO CASA DE LA MISERICÒRDIA"

C/ Casa de la Misericòrdia, 34- 46014, València
46018059.secretaria@edu.gva.es Telf: 96 120 60 85

SOLICITUD DE MATRÍCULA – CURSO 20___ / 20___ 
2º BACHILLERATO

La materia concedida dependerá de la disponibilidad y del número de matriculados en cada una.

Firma familiar 1 Firma familiar 2

València a 

Firma alumno/a

PADECE ENFERMEDAD CRÓNICA Sí No

Separación, divorcio o situación 
análoga              Sí                No

PERTENECE A A.M.P.A 

Sí No

Otros

Itinerario Ciencias Sociales

ARTES PLÁSTICAS, IMAGEN Y DISEÑO

Mat. aplicadas a CCSS 2

Empresa y diseño de negocios        

Latín 2

Griego 2

Elige una opción entre:

Elige una opción entre:

Mat. aplicadas a CCSS 2

Tecnologia e ingieneria 2

Química

Física

Elige una opción entre:
Biologia
Física

Química
Dibujo Técnico 2

Técnicas de expresión graficoplástica 

Dibujo Técnico aplicado a las Artes Plásticas 2 

Elige una opción entre:
Fundamentos artísticos 
Diseño

Elige una opción entre:

Geografia

Historia del Artes

Actividad física para la salud y el des. personal

Imagen y sonido

Programación, redes y sist. informáticos 2

Proyecto de investigación

Gestión de Proyectos de Emprendimiento 

Psicología

Segunda lengua extranjera 2: Francés

Trabajo experimental en Física y Química

Artes escénicas 2

História de la Música y la Danza 

Literatura Dramática

MATERIAS  OPTATIVAS  (Numere por orden de preferencia): 

Itinerario Humanidades

  Dibujo Artístico 2
Elige una opción entre:


	Casilla de verificaci#C3#B3n 2: Off
	   4: Off
	Cuadro de texto 1: 
	Cuadro de texto 2: 
	Cuadro de texto 3: 
	Cuadro de texto 8: 
	Cuadro de texto 9: 
	Cuadro de texto 10: 
	Cuadro de texto 11: 
	PROVINCIA_A_2: 
	OTROS: 
	Cuadro de texto 16: 
	Casilla de verificaci#C3#B3n 12_3: Off
	Casilla de verificaci#C3#B3n 12: Off
	Casilla de verificaci#C3#B3n 12_2: Off
	Casilla de verificaci#C3#B3n 12_4: Off
	domicilio_A: 
	CP_A: 
	LOCALIDAD_A: 
	PROVINCIA_A: 
	Cuadro de texto 17: 
	Cuadro de texto 17_2: 
	Cuadro de texto 22: 
	Cuadro de texto 19_2: 
	Cuadro de texto 22_2: 
	Cuadro de texto 19: 
	Cuadro de texto 23: 
	Cuadro de texto 24: 
	Cuadro de texto 23_2: 
	Cuadro de texto 24_2: 
	Cuadro de texto 25: 
	Cuadro de texto 25_2: 
	Cuadro de texto 26: 
	Cuadro de texto 27: 
	Cuadro de texto 28: 
	Cuadro de texto 26_2: 
	Cuadro de texto 27_2: 
	Cuadro de texto 28_2: 
	Cuadro de texto 100: 
	Casilla de verificaci#C3#B3n 16: Off
	itinerario_ciencias: Off
	Cuadro de texto 5: 
	Cuadro de texto 5_3: 
	Cuadro de texto 5_8: 
	Cuadro de texto 5_6: 
	Cuadro de texto 5_7: 
	Cuadro de texto 5_4: 
	Cuadro de texto 5_5: 
	Fecha1_af_date: 
	Check Box2: Off
	Check Box3: Off
	Check Box4: Off
	Check Box5: Off
	Check Box6: Off
	Check Box7: Off
	   4_2: Off
	Cuadro de texto 4: 
	itinerario_ciencias_2: Off
	Check Box1: Sí
	Cuadro de texto 5_2: 
	Check Box8: Off


