COLEGIO SAN BUENAVENTURA
CAPUCHINOS -- MURCIA

SOLICITUD DE PLAZA EN EDUCACION INFANTIL

SEGUNDO CICLO (5 afios)

CURSO 2024-2025 NUEVO INGRESO

SOLICITO PLAZA DE NUEVO INGRESO PARA MATRICULAR A:

DATOS DEL ALUMNO/A

APELLIDOS: ..ottt et e e e e e e e b et ea e she st e b et et er e b a et nen

NOIMBRE: ...t et et s s st et et et b e b e sttt she she b eae st e e b r b en e e s

FECHA DE NACIMIENTO: ..ottt e e DN

LUGAR DE NACIMIENTO: ..cooviiiireeere e NACIONALIDAD: .....ooverierierireeenie s

DOMICILIO: .ottt st s st s e O

LOCALIDAD : ...ttt ettt et e s e et e she s s st e s s s eae et ere she se st e e en s e s e e e e e ene s

N2 DE HERMANOS: ....coreeieeiereereeeenee LUGAR QUE OCUPA: ...

TELEFONO DE CONTACTO: ottt eeeeeseeeeeeevesseseseseaseseseseseeesaseesessssesesssessesessasssenseseseseesesessasssesenen

éTiene algun hermano matriculado en este Colegio? ..............

CEN QUE CUISOS Y SECCIONES? .viuiiieeiiieeiieeriteeesiteessteesutbessteeesssaeesateseeessbeesssesssseesnssaessssessnns bosesesens




DATOS DE LA MADRE-TUTORA:

NOMBRE Y APELLIDOS: .....oovvvernrveinneescsseseeesesssssssssssessesssssesssssssssssesssssassssssssssssssssssssssnssssssesssssssesn
NLLF. f e PROFESION: ....ououeeereerres i sieess e sassss s sss s sesseene s
LUGAR DE TRABAJO: «...ocvveveereeeeeeeeeessessssssesssesssssss s sssssssssesssesssssesesssssnsssesssssssssssssnsssses s ssssnssens
DOMICIO FAMILIAR Y C.P. cooooooveeeeeeveeees e seaees e sssess s sssesssesssssss s ssssss s sssesssssssssssssssssessssssnsssnses

TELEFONOS: vttt et e et seeeee s eeeseesee s esesteeeaseneseseases s aeeseasesesssesseneaeeessen s enesesean st aessaneneasesnns

DATOS DEL PADRE-TUTOR:

NOMBRE Y APELLIDOS: .o.oeoevvecveneetaeeereeeeessses s sssssssssess s ssssessssesssssssssesssssssssssssssssnssssnssnsssssssenes
NLLF o e PROFESION: .....ooveoeeeeerees e ceeessees s ees s sansss s e sseenens
LUGAR DE TRABAJO: «...ocoooveeeeceeeesees s ssseseessseessssses s sss s sssesssessss e s ssssesssess s ssssssssssssns s ssssns e
DOMICIO FAMILIAR Y C.P.: ooooeeeeeeeeeeete st ees s sseessees s s ss s s s sansssees e ssss s s s s ssnsssens s sanens

TELEFONOS: v eeeeeeeeeeeeee s eeseveseesaseesseesessesesessesessessssseasesssasssessessessessensasesssensesessessensssssssessesasssens

éTiene usted orden judicial que restrinja el acceso al nifio a UNa PErsoNa? ......cccecevevcerieeereeeeneene.
Nombre de dicha pPersona y ParENtESCO: ....cuuiiiiriieie ettt st e res st st st s see s aee s

¢Qué razones motivan su solicitud de plaza para E. Infantil en este Colegio? ........cccoeeveevveseerennns

¢El padre o la madre son antiguos alumnos de nuestro Centro? .......ccccceeeeecviiieieee e cceccceeeeenes

Centro 0 Colegio del QUE PrOCEUE: ..o ce ettt st sttt et se e et sbe st st e e beserassean s




TASAS

e El importe de la Matricula del curso 2024-2025 es de 355 € que se abonara al
formalizarla.
e El coste anual de la ensefianza educativa para esta etapa escolar es de 2.925€.
Se abonard en diez recibos mensuales (de septiembre a junio) de 273€ y un recibo
por trimestre de 65€. Se hara mediante domiciliacidn bancaria.
e las cantidades entregadas en concepto de matricula no seran objeto de devolucién en el
caso de que se haya renunciado a la plaza escolar reservada o se cause baja en el Colegio
por decision de los padres o tutores.

e En el caso de existir alguna modificacién en los datos personales y/o bancarios,
deberan comunicarlo en secretaria.

CLAUSULAS:

12 La solicitud de plaza para matricular a su hijo en Educacién Infantil supone la
aceptacion del CARACTER PROPIO DEL CENTRO Y SU IDEARIO CATOLICO vy
FRANCISCANO.

22 La presentacion de esta solicitud de matricula NO IMPLICA LA ACEPTACION DE LA
MISMA. En el caso de que el alumno sea admitido se les comunicara telefénicamente
y la Secretaria del Centro les facilitard el nuevo IMPRESO DE MATRICULACION para
el préximo curso.

Enterados, manifestamos nuestra conformidad con lo expresado en esta solicitud.

Murcia, a........ de..veeciiiieeenn.. de 20.......
Firma de la Madre/Tutora: Firma del Padre/Tutor:
DAG.: e D
DNI i, DNI: e,
(Campo obligatorio) (Campo obligatorio)

Nota: solo se permitira la firma de un progenitor, sin la del otro, cuando exista una causa debidamente
acreditada y justificada.

INFORMACION BASICA SOBRE PROTECCION DE DATOS. Responsable: COLEGIO SAN BUENAVENTURA — Provincia de Hermanos Menores Capuchinos
de Espaia. Finalidad: La gestion administrativa de la solicitud de plaza en este centro. Legitimacion: Consentimiento expreso del interesado. DA 232
LOE y normativa de desarrollo. Ejecucion de un contrato. Interés legitimo. Destinatarios: No se cederan datos a terceros, salvo en los casos de
obligacidn legal. Derechos: Acceder, rectificar y suprimir los datos, asi como otros derechos, como se explica en la informacidn adicional. Informacion
adicional: Puede consultar informacién adicional y detallada sobre Proteccién de Datos en nuestra pagina web: www.colegiosanbuenaventura.es



