
 

Apellido 1:  Apellido 2:  
Nombre:  Fecha de Nacimiento:  
Localidad de Nacimiento:  Provincia:  País:  
País:  Nacionalidad:  D.N.I./N.I.E  
Domicilio  Nº:  Piso:  C.P.:  
Teléfono 1:  Teléfono 2:  Teléfono 3:  

 
 

ALUMNOS INMIGRANTES     

Lengua Materna:  Fecha de Llegada a España:  

Fecha de la Primera Escolarización en España:   
 

* En caso de separación, indicar quién tiene la custodia y adjuntar fotocopia de la sentencia. 

Colegio de procedencia: ………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Desea clase de: (elegir 1 de estas dos opciones marcando con una “x” en el recuadro correspondiente) 

Valores sociales y cívicos            Religión                   Si ha elegido Religión, señalar una de las opciones: 

                                                                       - Religión Católica  
- Evangélica  
- Islámica  

- Hebraica 

¿Declara alguna observación médica, hospitalaria o psicopedagógica significativa?............................................... 

¿Cuál?............................................................................................................................................................................ 

¿Es alérgico/a a algún alimento, medicamento, etc.? ……………………………………………………………………………………………………… 

 

Autorizo al Centro el desplazamiento en caso de urgencia:*                      Si    No  

Doy mi autorización a un uso pedagógico y divulgativo, de las imágenes realizadas en actividades lectivas, 
complementarias  y extraescolares organizadas por el centro y que sean publicadas en la página web, blogs, etc. del 

centro.*                           Si    No  

*Elegir una de las dos opciones     Zaragoza a ……. de ………………………….. de 20….. 

 

                                                        Firmado:…………………………………………………………………………………. (padre, madre,tutor) 

PADRE 
Apellido 1:  Apellido 2:  Nombre:  
D.N.I./N.I.E.:  Profesión:  Estudios:  
Nacionalidad:   

MADRE 
Apellido 1:  Apellido 2:  Nombre:  
D.N.I./N.I.E.:  Profesión:  Estudios:  
Nacionalidad:  Email: 

FICHA PERSONAL DEL ALUMNO/A 
EDUCACIÓN INFANTIL Y PRIMARIA – CURSO 2018-2019 

DATOS DEL ALUMNO/A 

DATOS FAMILIARES * 


