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	DATOS DEL ALUMNO
	
	

	NOMBRE(S)
	APELLIDOS
	NACIONALIDAD

	
	
	

	FECHA DE NACIMIENTO
	GRADO SOLICITADO
	CICLO ESCOLAR

	DÍA

	MES


	AÑO


	
	

	CURP
	SEXO
	RELIGIÓN

	
	FEMENINO            MASCULINO                                                                                                             
	

	
	
	

	NUEVO INGRESO:    
	FAMILIA                          HERMANO
	FOLIO FAMILIAR    


	COLEGIOS A LOS QUE HA ASISTIDO
	
	

	NOMBRE
	GRADO
	FECHA

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


	MOTIVO DEL CAMBIO
	

	

	

	


	MENCIONE
	ALGÚN PADECIMIENTO, ENFERMEDAD Y/O SÍNDROMES ESPECIALES QUE TENGA EL ALUMNO (A)

	

	

	


	HERMANOS (AS) SOLICITANDO INGRESO
	
	

	NOMBRE
	GRADO DE INGRESO

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	


	HERMANOS EN LICEO VARONES
	HIJO DE EX – ALUMNO(A)

	HERMANOS EN LICEO MUJERES
	HIJO DE MAESTRA


	
	

	FIRMA DEL PADRE
	FIRMA DE LA MADRE





















































