SivAlexander
l INSTITUCION EDUCATIVA PARTICULAR Sec retarl’a
JE St Alexander Feming Colegio Sir Alexander Fleming
CERCADO

FICHA DE DATOS ADMISION

Apellido Paterno Apellido Materno

1er Nombre 2do Nombre DNI/CE

Fecha de nacimiento: Dia: Mes: ARO: Edad:
Lugar de nacimiento: Dpto: Prov: Distrito:

Nacionalidad: Pasaporte o Carné de Extranjeria:

Domicilio: Distrito: Teléfono:
Grado o afio al que postula Primaria: Secundaria:
Colegio de Procedencia:

Direccion:

Numero de codigo del educando (D.N.1.)

Vive con: Papa[ | Mama| | Ambos [ |

Responsable de pago: Papa |:| Mamé|:| Apoderado |:|

Apellidos y Nombres: Vive: Sl NO

DNI: Pasaporte o Carné de Extranjeria:

Fecha de nacimiento: Dia: Mes: Afo: Edad:
Domicilio: Teléfono:

Centro de Trabajo: Cargo:

Direccion: Teléfono:

Profesion: Universidad:

Colegio de Procedencia: E-mail:

Estado Civil:  Soltero: Casado: Divorciado: Separado: Viudo:

“Del colegio a la Universidad”



Apellidos y Nombres:

Vive: Sl NO

DNI: Pasaporte o Carné de Extranjeria:

Fecha de nacimiento: Dia: Mes: Afo: Edad:
Domicilio: Teléfono:

Centro de Trabajo: Cargo:

Direccion: Teléfono:

Profesion: Universidad:

Colegio de Procedencia: E-mail:
Estado Civil:  Soltera: Casada: Divorciada: Separada: Viuida:

Apellidos y Nombres:

DNI: Pasaporte o Carné de Extranjeria:
Domicilio: Teléfono:
Centro de Trabajo: Cargo:
Direccion: Teléfono:
Profesion: Universidad:
Nombre Edad Centro de Estudios Grado o Ciclo

Proporcionar cualquier dato respecto a la salud de su hijo(a) que pueda ser util a nuestra enfermeria

Sefialar como obtuvo informacion del Colegio Sir Alexander Fleming. Si lo considera necesario, puede marcar mas de una opcion:

M

aterial Promocional: |:|

Familiares / Amigos (*): [ ]

Fecha:

/ /

Web del Colegio: [ ] Radio: [ ]
Redes Sociales: |:| Otros:
Firma del Padre Firma del Madre
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