INSTITUTO DE EDUCACION SECUNDARIA * ko

o Nombre
COMPLUTENSE *** *** )
C/ Valladolid, 1 28804 Alcala de Henares (Madrid) CONSEJERIADE EDUCATION
Teléf.: 91 888 01 69 Fax 91 882 80 91 C.C. 28000364 Comunidad de Madrid

E-mail: ies.complutense.alcala@educa.madrid.org

o .z oy . ,
1° ESO Seccién Bilingue Inglés
DATOS PERSONALES
Primer apellido Segundo apellido Nombre
DNI NIE H
O O Sexo: O
O Pasaporte OM
NUum. documento Nacionalidad Teléfono fijo
Fecha nacimiento Municipio nacimiento Provincia nacimiento Pais nacimiento
Calle, Avenida, Plaza Numero Portal Escalera Piso Letra
Caod. Postal Localidad Telef. moévil alumno Correo electrénico del alumno
Es necesario rellenar todos los apartados (excepto Es necesario rellenar todos los apartados (excepto
domicilio cuando coincida con el del alumno) domicilio cuando coincida con el del alumno)
QO Padre QO Tutor O Madre Q) Tutora
¢ Recibira el correo oficial del alumno? QO Si O No ¢ Recibira el correo oficial del alumno? O Si O No
Nombre y apellidos Nombre vy apellidos
ODNI ONIE H ‘ ODNI ONIE H ‘
QO Pasaporte ‘ QO Pasaporte
NUm. documento Fecha de nacimiento NUm. documento Fecha de nacimiento
Nacionalidad Nivel de estudios Nacionalidad Nivel de estudios
Domicilio (Calle, Num, Piso...) Domicilio (Calle, Num, Piso...)
Céd. Postal y Localidad Céd. Postal y Localidad
Teléfono movil Teléfono laboral Teléfono movil Teléfono laboral
Correo electrénico Correo electronico

NOTIFICACIONES: Es necesario marcar una de las casillas, Si o NO donde corresponda (no rellenar alguno
de los apartados implica automaticamente su autorizacion)

Solicito el envio de informacién sobre el centro o el alumno por medios electronicos o SMS al teléfono y correo
Padre/Tutor SMS @) Si O No Correo electrénico @) Si O No
Madre/Tutora SMS O Si O No Correo electrénico O si O No

Autorizo la exposicion y difusion por parte del IES Complutense de trabajos del alumno asi como fotos y videos del mismo
relativos a la actividad académica del instituto y en actividades extraescolares, deportivas y en las publicaciones del centro
(revista, folletos, agenda, pagina web del instituto, etc.) que, con caracter informativo, divulgativo y/o docente realice el centro
dentro de su actividad educativa, asi como la publicacion en tablones del centro de las correspondientes calificaciones u otros
datos académicos oficiales. .

QO Ssi ONo

Autorizo el IES Complutense a mantener con mi hijo la | Autorizo a mi hijo a participar en todas las actividades
correspondencia oficial que, con caracter informativo y | extraescolares gratuitas que se realicen en el entorno
docente, sea necesaria para el desarrollo de las actividades | cercano del centro. ,

escolares, extraescolares y complementarias. O Si O No

Osi O No

Autorizo al Departamento de Orientacion a hablar con mi hijo/a O si O No
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COMNZEJERIA DE EDUCACION

Comunidad de Madrid

FONDO SOCIAL EUROPEO

1° ESO

Seccion Bilingue Inglés

Expediente Niumero Curso Académico 2021/2022 N° Entrada

Primer apellido Segundo apellido Nombre

DATOS ACADEMICOS

S
¢ Repite? 8 Nlo ¢ Ha repetido en Primaria? En qué curso ‘ ‘

O Si
O No

Centro donde cursé estudios el afio pasado ‘

e —

MATERIAS ESPECIFICAS OPCIONALES

ELEGIR UNA: (Enumerar por orden de preferencia del 1 al 5)

|| Segunda Lengua Extranjera: Francés
O Reliqién Catoélica

_ || Segunda Lengua Extranjera: Aleman (4 Horas)
O Valores Eticos

D Taller de Musica

D Recuperaciéon de Lengua Castellana (a decidir por el centro)

D Recuperacion de Matematicas (a decidir por el centro)

[[] He leido y acepto la politica de privacidad. Descargar Documento

Los abajo firmantes declaran que conocen, y con su firma, aceptan, las normas de obligado cumplimiento en el IES Complutense recogidas en el Reglamento de
Régimen Interno, cuyo extracto mas significativo aparece en el anterior enlace, en la agenda del alumno y en la pagina web del centro.
Ademas, los abajo firmantes, hemos leido y comprendido los términos de este documento en relacién con el tratamiento de datos personales de nuestro/a hijo/a.

Esta solicitud de matricula debe ser firmada por ambos padres o tutores y haber leido y aceptado la politica de privacidad.
No se recogera ninguna solicitud que no cumpla alguno de estos tres requisitos indispensables.

En Alcala de Henares, a de de 20

Firma del padre o tutor Firma de la madre o tutora Firma del alumno

FECHA DE MATRICULACION: Segun cuadrante publicado en la web del centro

Los datos personales recogidos en este formulario seran tratados de conformidad con el nuevo Reglamento Europeo (UE) 2016/679 de Proteccién de
Datos. La informacion relativa a los destinatarios de los datos, la finalidad y las medidas de seguridad, asi como cualquier informacion adicional
relativa a la proteccion de sus datos personales podra consultarla en el siguiente enlace: www.madrid.org/protecciondedatos. Ante el responsable del
tratamiento podra ejercer, entre otros, sus derechos de acceso, rectificacion, supresién, oposicion y limitacién de tratamiento.


http://iescomplutense.es/wp-content/uploads/2018/06/Normas-del-IES-Complutense.pdf
https://iescomplutense.es/secretaria/fechas-de-matricula-curso-2020-21
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