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Curso 2016 /2017Curso 2016 /2017Curso 2016 /2017Curso 2016 /2017    

IMPRESO MATRÍCULA 
 

CURSO:  2016 / 2017           Nº MATRICULA:              / ☐ 0-1 ☐ 1-2 ☐ 2-3   

DATOS DEL ALUMNO/A  
Nombre 
 

1º Apellido 2º Apellido 

Fecha de Nacimiento 
 

Lugar Nacimiento Provincia 

Nacionalidad Nº Hermanos/as 
 

Lugar que ocupa 

Domicilio familiar 
 

C.P. Población 

Teléfono Padre 
 

Teléfono Madre Otros teléfonos de contacto 

DATOS PADRES O TUTORES 
Nombre y apellidos de la madre o tutora 

 
DNI 

Nombre y apellidos del padre o tutor 
 

DNI 

E-mail madre 
 

E-mail padre Otras personas de contacto 

Nombre Hermanos 
 

Curso Centro de estudios 

Alergia a algún tipo de alimento o medicamento: 
 
Observaciones: 
 

SERVICIOS QUE SOLICITA HORARIO 

 8 HORAS CON COMEDOR + DESAYUNO O MERIENDA                                                      

 7 HORAS CON COMEDOR                                                            

 7 HORAS  

 6 HORAS CON COMEDOR  

 6 HORAS  

 5 HORAS CON COMEDOR   

 5 HORAS   

 4 HORAS CON COMEDOR   

 4 HORAS   

Cartagena, a _______de _________________de 201__ 
 

 

 Firma del padre, madre o tutor/a 
 

De acuerdo con las disposiciones de la Ley 15/1999, de 13 de Diciembre, de Protección de Datos de Carácter Personal, (LOPD), La E.I. CATIVOS 
MEDITERRANEO le informa que los datos recogidos en este formulario serán incorporados a un fichero automatizado inscrito ante la Agencia de 
Protección de Datos y perteneciente a Vanesa Soriano Moreno con N.I.F. 23.052.944-K y a Ana Naya García S.L., con C.I.F: B-15767783, cuya 
finalidad será la de servir de base de datos para la gestión escolar propia de los centros educativos. Salvo en los campos que se indique lo 
contrario, las respuestas a las preguntas sobre sus datos personales son voluntarias. La falsedad de algún dato podrá ocasionar la anulación de la 
matrícula. Vd se compromete a la veracidad de los datos que suministra. De conformidad con el artículo 5 de la LOPD, Vd. tiene derecho a acceder 
a esta información, a rectificarla, a oponerse y darse de baja del fichero mediante una solicitud escrita a: E.I.CATIVOS MEDITERRANEO, C/ 
Abadesa, nº5, Media Sala, 30.310  Cartagena, Murcia. 
 


