
 

 

 

IMPRESOS DE MATRÍCULA 
EDUCACIÓN PRIMARIA 

 

 

Además deberán aportar: 
 

● 2 fotos tamaño carné. 
 

● Certificado de traslado (si se trasladan de otro colegio). 
 
Síguenos en: 

 
www.ceipcampohermoso.es 
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IMPRESO DE MATRÍCULA 

 

DATOS DEL/LA ALUMNO/A:    

PRIMER APELLIDO:  SEGUNDO APELLIDO:  NOMBRE: 

     

TIPO DE DOCUMENTO:  Nº DE DOCUMENTO:  NACIONALIDAD: 

DNI / NIE / PASAPORTE     

FECHA DE NACIMIENTO:  LUGAR DE NACIMIENTO:  PAÍS DE NACIMIENTO: 

/          /     

 

DATOS DE PADRE/MADRE:    

PRIMER APELLIDO:  SEGUNDO APELLIDO:  NOMBRE: 

     

TIPO DE DOCUMENTO:  Nº DE DOCUMENTO:  NACIONALIDAD: 

DNI / NIE / PASAPORTE     

FECHA DE NACIMIENTO:  Nº MÓVIL:  OTRO TELÉFONO: 

/          /     

  EMAIL:     

 

 

DATOS DE PADRE/MADRE:    

PRIMER APELLIDO:  SEGUNDO APELLIDO:  NOMBRE: 

     

TIPO DE DOCUMENTO:  Nº DE DOCUMENTO:  NACIONALIDAD: 

DNI / NIE / PASAPORTE     

FECHA DE NACIMIENTO:  Nº MÓVIL:  OTRO TELÉFONO: 

/          /     

  EMAIL:     

 

 

DOMICILIO:  

   

 

CÓDIGO POSTAL:  LOCALIDAD:  TELÉFONO:  
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OPCIÓN DE ENSEÑANZA RELIGIOSA 

 

D./Dª   , madre/padre/tutor/a 

 

y D./Dª  , madre/padre/tutor/a 

 

del/la alumno/a   del curso   

 

expresa su deseo de que su hijo/a curse la enseñanza de: 

 

 

RELIGIÓN: CATÓLICA 

 

EVANGÉLICA 

 

ISLÁMICA 

 

   JUDÍA 

 

 

 

 ATENCIÓN EDUCATIVA (ED. INFANTIL)  

 

VALORES SOCIALES Y CÍVICOS (ED. PRIMARIA)  

 

 

 

 

En Humanes de Madrid, a _____ de ____________________ de 20____. 

 

 

 

PADRE/MADRE/TUTOR/A         PADRE/MADRE/TUTOR/A 

 

 

 

 

 

Fdo.: __________________________ Fdo.: _______________________ 

 

 

 

 

 

 

 

 

Nota: la oferta de la religión solicitada, en su caso, está condicionada al número de               

alumnos/as que soliciten la misma, y a que la confesión religiosa disponga el profesorado              

pertinente en el Centro. 
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Autorización para la realización/publicación de fotografías y vídeos  

de los alumnos en la web y redes sociales del Centro. 

 
La Dirección de este centro pide el consentimiento a los padres o tutores             

legales para poder tomar y/o publicar (PIXELADAS) las imágenes y vídeos en            

las cuales aparezcan individualmente o en grupo que con carácter pedagógico           

se puedan realizar a los alumnos y alumnas del centro, en las diferentes             

secuencias y actividades realizadas en el colegio y fuera del mismo en            

actividades complementarias y extraescolares. 

 

 

D./Dª   , madre/padre/tutor/a 

 

y D./Dª  , madre/padre/tutor/a 

 

del/la alumno/a   del curso   

 

 

 

SI NO 

 

 

 

AUTORIZO al CEIP Campohermoso de Humanes de Madrid a realizar y publicar            

(PIXELADAS) fotografías y/o vídeos en la web y redes sociales del Centro con             

fines pedagógicos de las actividades lectivas, complementarias y extraescolares         

organizadas por el centro docente. 

 

 

En Humanes de Madrid a _____ de ____________________ de 20__ 

 

PADRE/MADRE/TUTOR PADRE/MADRE/TUTOR 

 

 

Fdo.: _____________________    Fdo.: _____________________ 
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AUTORIZACIÓN SALIDA/RECOGIDA 
(rellenar sólo en el caso de que el padre o la madre no puedan recoger a los niños) 

 

 

D./Dª   , madre/padre/tutor/a 

 

y D./Dª  , madre/padre/tutor/a 

 

del/la alumno/a   del curso   

 

del/la alumno/a   del curso   

 

del/la alumno/a   del curso   

 

del/la alumno/a   del curso   

 

 

☐ ​Autorizo a las siguientes personas a recoger a mis hijos/as después de clase/comedor. 

D/Dª________________________________ con DNI___________, parentesco:__________ 

D/Dª________________________________ con DNI___________, parentesco:__________ 

D/Dª________________________________ con DNI___________, parentesco:__________ 

D/Dª________________________________ con DNI___________, parentesco:__________ 

☐ ​Autorizo a que mis hijos se marchen solos a casa al terminar las clases/comedor: 

- Septiembre y junio: 13:00 h. (Comedor: 15:00 h.) 

- De octubre a mayo:  14:00 h. (Comedor: 16:00 h.) 

En Humanes de Madrid a _____ de ____________________ de 20__ 

PADRE/MADRE/TUTOR PADRE/MADRE/TUTOR 

 

Fdo.: _____________________    Fdo.: _____________________ 

 

C/ Valdehondillo, 1 - 28970 Humanes de Madrid 

Tlf: 91 604 08 00 - Fax: 91 604 26 92 

 ​cp.campohermoso.humanes@educa.madrid.org  

www.ceipcampohermoso.es  

mailto:cp.campohermoso.humanes@educa.madrid.org
http://www.ceipcampohermoso.es/

