Tnstitute Nuestva Sva. del Huevta (A-97) TE/ FAX - #942-F585 /0583

Uvda. Tndependencia 2140 e-tnail; administracion@noshiuertovincon.edu.ay
RESERVA DE VACANTE ANO 2024 NIVEL PRIMARIO Grado............ Divisién..............

Es indispensable consignar TODOS los datos completos con letra clara de imprenta y sin abreviaturas

FECHA:......... [oiiiannn. [oveiann.
‘ INGRESANTE EXTERNO ALUMNO DEL COLEGIO
(TACHAR LO QUE NO CORRESPONDA)
DEL ALUMNO
N ol aal o] Y Y o 1= | o [0 L PO P PP PUPPOPPIN
(Completos de acuerdo a la Partida de Nacimiento).
Edad: ........ aflos Fecha de Nacimiento: .........cccccoveueeeennnne. Lugar:......coeveiveeeennee . DNENCL
Nacionalidad: ..........ccccceevniiiiiieniee ¢Con quién vive el alumno? Padre....... Madre......... Otros....ocveveiiiiii,
DOMICHIO: . .ot e Piso.......... Dto. ......... CP.....o. TE
OBRA SOCIAL /MEDICINA PREPAGA ..o NO AFILIADO ....covvviiiieiieeeeeee
EStablecimiento del QUE PIrOCEUE: ... ..o ettt et ettt e e s bt e e e e b b e e e et b be e e et ee e e s eaaeeee e e nabbe neee
Curso al que pertenecio el afo anterior: (2023)........ccccccevveeveeen. Grado:......... v TUMO: e
|UN TELEFONO PARA COMUNICARSE EN EL HORARIO ESCOLAR ....ciiiiiiiiiiiaiiarassrassassasassasansannnsansnsansans
EN CASO DE URGENCIA LLAMAR A: )
NOMBRE y APELLIDO PARENTESCO TELEFONO
NOMBRE Y APELLIDO MADRE/PADRE/TUTOR uueuiuiiuiiriiisieeieeiseisesesesessiss s s
Tipo de documento.............. NUMEro:....cccvveeeeennne DOMICHIO.....eeeiiiieiiiie e CP.,
Nacionalidad:............ccccovvvvennnnn. ProfeSion.......cccoeve i Celular:......ccoovvvvieee e,
E-mail......coooi Empresa:.......ccooeviiiiiiiiii Domicilio Empresa............ccccvvvveeeneen.
i\IOMBRE Y APELLIDO MADRE/PADRE/TUTOR ..oiiiiiiiiii ittt ettt ettt e e snas e e e s snnnee e e e
Tipo de documento............... NUMEero:.........ccceuvvnnen DOMICHIO. ... CP.
Nacionalidad:............ccccovvveennenn. ProfeSion. ..o Celular:......ccccovvviieeniie e,
E-mail......coooi EMpresa:......cccccoeevvciivieeneeeceeenn, Domicilio Empresa............cccovvvvveeeenen.
NOMBRE Y APELLIDO DEL TUTOR (€n cas0 de COMESPONAEN) . ...euriiit i
.................................................................. Tipo Y N DOCUMENTO. .. et
HERMANOS EN EL COLEGIO

Nombre y Apellido . Grado/curso

Nombre y Apellido Grado/curso

Nombre y Apellido Grado/curso
TR F| rm a . P adreMadreoTuto r .............................. F |rmade| S 0||C|t a nt e .

Control secretaria Control administracion

Nota: cualquier modificacién en los datos precedentes deberdn ser comunicados ala Direccién y la Administracién del Establecimiento
dentro de las 24 hs. de producidos.




