IES JUAN DE MAIRENA
Mairena del Aljarafe
(Sevilla)

N° Expediente

N° Seguro Escolar

Curso 2020/2021

MATRICULA 20 ES O

N° de suspensos en junio: ____

DATOS PERSONALES
ALUMNO/A (Apellidos y nombre): Fecha de nacimiento: Afios:
DNI: N° de Registro de la Seguridad Social (Si se dispone de él) | N° Tarjeta Sanitaria (Junta de Andalucia)
Direccion: Teléfono: ¢ Ha repetido? ¢ Qué curso?
OSi/ O No
Apellidos y nombre del TUTOR/A (persona con la que convive): DNI;

Correo electronico:

Teléfono movil:

Apellidos y nombre del TUTOR/A:

DNI:

Correo electronico:

Teléfono movil:

Lengua Castellanay Literatura (4h)

TRONCALES GENERALES Primera Lengua Extranjera (Inglés) (3h)
(Comunes) Geografia e Historia (Bilingue) (3h)

(16 h) Matematicas (3h)

Fisicay Quimica (Bilingue) (3h)

Educacién Fisica (Bilingle) (2 h)

Educacién Plastica, Visual y Audiovisual (2 h)

Musica (2 h)

Tecnologia (3h)

OBLIGATORIAS ESPECIFICAS
(10 h)

Elegir una

O Religién Catélica* O Religion Evangélica* O Valores Eticos

* Rellenar el Anexo | sobre ensefianzas de Religién solo alumnado de nuevo ingreso

LIBRE CONFIGURACION
AUTONOMICA
(2h)

Numerar por orden de preferencia
del 1 al 6
Solo se cursara una asignatura

____Refuerzo de Lengua y/o Matematicas
____Segunda Lengua Extranjera (Francés)
____Cambios Sociales y Género

____Los Métodos de la Ciencia

____Ampliacion de Contenidos de Tecnologia

(2 h)
(2 h)
(2h)
(2h)
(2h)

__Iniciacion ala Actividad Emprendedora y Empresarial (2 h)

LIBRE DISPOSICION (1 h)

Taller de resolucion de problemas. Matematicas

(1h)

TUTORIAS (1 h)

Tutoria (1 h)




AUTORIZACION PARA LA PUBLICACION DE FOTOS/VIDEOS

En aplicacién del articulo 4 de la Ley Organica 1/196, de 15 de enero, de Proteccion Juridica del Menor, este Centro necesita contar con la
autorizacion de los padres o tutores legales de los alumnos para poder publicar las imagenes que puedan resultar de las Actividades
Complementarias y Extraescolares en los medios de comunicacion propios del Instituto (pagina web del Instituto, Revista Escolar...).

D/D?

con DNI n°

AUTORIZO a que mi hijo/a pueda aparecer en las fotografias o videos que se hagan durante las actividades que realice el centro y que
podrén ser mostradas en los canales de difusidn del mismo (pagina web, blogs, etc.).

Si la familia no esta de acuerdo, indiquelo:

En Mairena del Aljarafe, a de

de 20

Firma

SEGUMIENTO CON LA FAMILIA

FECHA CONTACTO

PROFESOR/A

COMENTARIOS

NOTAS DE JEFATURA DE ESTUDIOS
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