INSTITUCION EDUCATIVA PRIVADA

fSenor del Mar”

Formacion Académica y en Valores

FICHA DE DATOS 2025

1.- DATOS GENERALES DEL ALUMNO (A)

COLEGIO DE PROCEDENCIA:

CODIGO MODULAR COL.PROCEDENCIA

Apellido Paterno Apellido Materno Nombres
11 Fecha de Nacimiento: /[ Edad: Sexo: F
Lugar de Nacimiento(Distrito):
12 Domicilio Actual : |
1.3 Teléfono : | [Religion: |
1.4  DNI Alumno: | [Grado: |
1.5 DE LOS ESTUDIOS:
Nivel:
INGRESANTE | SI( ) | NO( ) | m |Inicial ( ) |Primaria( ) |Secundaria( )
CONTINUA SI( ) NO( ) Inicial ( ) |Primaria( ) [Secundaria( )
16 Sufre de alguna enfermedad? | SI( ) |NO( )| Cual ?
1.7 Sufre algun tipo de alergia ? | SI( ) |NO( )|
Mencione Cual?
18 En caso de emergencia llamar al :
19 Tiene Seguro ? SI() NO ( ) |Tipo de Seguro:
L Cesarea () Nro. De Hermanos:
Nacimiento:
Normal () Lugar que ocupa:




DATOS DEL PADRE

Apellido Paterno:

Apellido Materno:

Nombres:

Fecha de Nac:

N° DNI:

Grado Instruccién:

Religion:

Domicilio actual:

Teléfono fijo:

Celular:

Ocupacion:

Ingreso Mensual:

Vive con el alumno(a)

SI( ) NO( )

Correo Electronico:

DATOS DEL TUTOR O APODERADO LEGAL

Apellido Paterno:

Apellido Materno:

Nombres:

Fecha de Nac:

N° DNI:

Parentesco:

Grado Instruccion:

Religion:

Domicilio actual:

Teléfono fijo:

Celular:

Ocupacion:

Ingreso Mensual:

Vive con el alumno(a)

SIC ) NO( )

Correo Electronico:

Firma del Padre

DNI N°:

Firma del Tutor o Apoderado Legal

DNI N°:

DATOS DE LA MADRE

Apellido Paterno:

Apellido Materno:

Nombres:

Fecha de Nac:

N° DNI:

Grado Instruccion:

Religion:

Domicilio actual:

Teléfono fijo:

Celular:

Ocupacion:

Ingreso Mensual:

Vive con el alumno(a)

SI( ) NO( )

Correo Electronico:

Firma de la Madre

DNI N°:

Callao, de

del 2025




