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	Apellidos:____________________________________Nombre: _______________________
Fecha de nacimiento: __________________________ Teléfono: _______________________

Domicilio: __________________________________________________________________
Nombre del Padre: _____________________________ Nombre de la Madre: _____________
Cursos Repetidos: _____________________________________________________________
Materias Pendientes: ________________________________________________________________________

Observaciones:____________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________________________
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