AYUNTAMIENTO DE HIJAR

FORMULARIO DE SOLICITUD DE ADMISION
ESCUELA DE EDUCACION INFANTIL DE PRIMER CICLO “EL CASTILLO” DE HIJAR

CURSO 2021-2022

1. DATOS DEL SOLICITANTE

NOMBRE:
APELLIDOS:

DNI/NIE:

VECINO DE:

DOMICILIO A EFECTOS DE NOTIFICACIONES:
LOCALIDAD:

TELEFONO DE CONTACTO:

2. DATOS DEL ALUMNO

NOMBRE:
APELLIDOS:

FECHA DE NACIMIENTO:

LUGAR DE NACIMIENTO:

NACIONALIDAD:

NOMBRE Y APELLIDOS DE LA MADRE:

PROFESION:

NOMBRE Y APELLIDOS DEL PADRE:

PROFESION:

DOMICILIO DEL ALUMNO:

LOCALIDAD:

TELEFONOS DE CONTACTO DE PADRE, MADRE O TUTOR LEGAL:

MINUSVALIA: SI/NO. (En caso afirmativo, adjuntar documentacién acreditativa)

FECHA PREVISTA DE INICIO:

Plaza de Espafia,13 44530 HiJAR (TERUEL) Tfno: 978 82 00 00 Fax: 978 82 00 37 E-mail: aytohijar@aragon.es



3. OTROS DATOS DE INTERES

A) HERMANOS MATRICULADOS EN EL CENTRO EN EL CURSO ANTERIOR (marcar con una X)
SI[] NOMBRE Y APELLIDOS:
NO []
B) FAMILIA NUMEROSA
SI[]
NO []
C) FAMILIA MONOPARENTAL:
SI[]
NO []

D) ALERGIAS:

DOCUMENTACION ADJUNTA A LA SOLICITUD

ALUMNOS 12 CURSO

[] 1. LIBRO DE FAMILIA.

[] 2. DOS FOTOGRAFIAS TAMANO CARNET.

[]3. FOTOCOPIA DEL LIBRO DE VACUNACIONES.

[] 4. OLTIMA DECLARACION DE LA RENTA DEL PADRE, MADRE, TUTOR O REPRESENTANTE LEGAL.

[] 5. CERTIFICADO BANCARIO DE TITULARIDAD DEL NUMERO DE CUENTA AL QUE DEBERA GIRARSE LA TASA
POR PRESTACION DEL SEVICIO DE GUARDERIA.

ALUMNOS 22 CURSO

Para los alumnos de 22 curso de la E.E.I. “El Castillo” gue hayan estado matriculados en el centro el curso anterior
Unicamente serd necesario adjuntar:

[] 1. CERTIFICADO BANCARIO DE TITULARIDAD DEL NUMERO DE CUENTA AL QUE DEBERA GIRARSE LA TASA
POR PRESTACION DEL SEVICIO DE GUARDERIA.

[] 2. DOS FOTOGRAFIAS TAMANO CARNET.
[ ] 3. FOTOCOPIA DEL LIBRO DE VACUNACIONES.

El solicitante, declara que todos los datos que facilita en esta solicitud son ciertos, comprometiéndose a
informar puntualmente de cuantas variaciones puedan producirse respecto a los mismos y autoriza
expresamente a éste Ayuntamiento y a los diversos Organismos y Entidades a obtener y facilitar los
datos necesarios para la tramitacién y resolucién de esta solicitud.

En Hijar, a de de 20

Firma del solicitante.

- Comarca del

al —— a
AYUNTAMIENTO DE HIJAR Bajo Martin




