
 
 

 

 
     

 
República Argentina, 68 
26006 Logroño – LA RIOJA 
Tfno. 941 287932  
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www.cosmegarcia.es 

 

IES INVENTOR COSME GARCÍA 

SOLO ALUMNADO NUEVO O QUE HAYAN MODIFICADO ALGÚN DATO (Instrucciones al dorso) 

DATOS IDENTIFICATIVOS DEL ALUMNO/A  
DNI/NIE Nº: .......................................................... 

1er. Apellido: ……………………….………......................................................................................................................  

2º Apellido: ……………………….…………….......................................................................................................……… 

Nombre: ………….................................................................................................... Sexo:    Hombre  Mujer   

Teléfono Fijo: ……………………………………………….  Teléfono Móvil: ..................................................................... 

Correo electrónico: ……………………………………………………………..……..................................................................... 

Fecha de Nacimiento: ....................................  Localidad de Nacimiento: .………..……….……………..……...............  

Provincia de Nacimiento: ......................................... País de Nacimiento:   ………………….......……….........….……. 

Nacionalidad: ………...............................….…..…....…. 

 

DOMICILIO FAMILIAR DEL ALUMNO/A  
Domicilio completo:................................................................................................................................................. 

Localidad:.......................................................................C.P:...................Provincia:................................................. 

 

Familia numerosa:     Sí      No  (en caso afirmativo, aportar fotocopia) 

      

DATOS FAMILIARES (SI NO SE ESTÁ ENMANCIPADO) 
Primer padre, madre o tutor/a:  

DNI/NIE Nº: .......................................................... 

1er. Apellido: .…………………….……….......................................................................................................................  

2º Apellido: ………………………….…………….........................................................................................................…… 

Nombre: …………..................................................................................................  Sexo:    Hombre  Mujer   

Teléfono Fijo: …………………………………..………….  Teléfono Móvil: ....................................................................... 

Correo electrónico: ……………………………………………..………………..………........................................................ 

¿Vive en el domicilio familiar?         Sí     No 

Rellenar sólo en el caso de que el tutor/a no viva en el domicilio familiar indicado arriba 

Domicilio completo: ......................................................................................................................................... 

Localidad: ........................................................................ C.P: ................. Provincia: …………….………………………… 

 

Segundo padre, madre o tutor/a:  

DNI/NIE Nº: .......................................................... 

1er. Apellido: …………………….………....................................................................................................................... 

2º Apellido: ……………….…………….......................................................................................................………….… 

Nombre: ………….................................................................................................. Sexo:    Hombre   Mujer   

Teléfono Fijo: …………………………………………….….  Teléfono Móvil: ................................................................ 

Correo electrónico: ……………………………………………………………………….................................................... 

¿Vive en el domicilio familiar?        Sí     No 

Rellenar sólo en el caso de que el tutor/a no viva en el domicilio familiar indicado arriba  

Domicilio completo: .............................................................................................................................................  

Localidad: .................................................................... C.P: .................... Provincia: …..……..……..………………… 

 

Logroño, a ……….  de ……………………………………………. de 202 ………..  

El alumno/a o, en caso de menores de edad, su padre/madre o tutores legales:  

 

Fdo:                                                                      

 



DOCUMENTACIÓN A PRESENTAR 
 

- Impreso de matrícula. 

- Impreso de datos personales.  

- Impreso de asignaturas. 

 

- Fotocopia del DNI/NIE/Pasaporte del alumno/a o Libro de familia si no tiene DNI para alumnado nuevo o no 

presentado con anterioridad. 

- Fotocopia del DNI de los padres/tutores si no se está emancipado o alumnado nuevo. 

-Título de Familia Numerosa (Si procede) 

 

- Una foto tamaño carné con nombre y apellidos por detrás para alumnado nuevo, 1º ESO, 3º ESO,  

1º Bachillerato y 1º FP 

 

- Certificación Académica Oficial de los estudios cursados para el alumnado proveniente de otros centros 

(Salvo los del CEIP Las Gaunas). 

 

- Pago en concepto de gastos escolares (reprografía, agenda escolar…)  establecidos por acuerdo del Consejo 

Escolar de fecha 29/01/2025 (incluye Seguro Escolar de 1,12€ para todo el alumnado a partir de 3º de la ESO 

y menores de 28 años) con tarjeta de crédito en la secretaría del centro o mediante transferencia en la cuenta 

siguiente señalando en el concepto nombre, apellidos y DNI del alumno/a.  

  

CAIXABANK nº ES77 2100 0315 7113 0005 3502 
 
 

- ESO, Bachillerato, Cursos de acceso a CCFF y ciclos formativos de la rama administrativa: 10 €  

- Formación Profesional (Básica, Grado Medio y Superior), Curso de Especialización: 20€  

 

 

 
PROTECCIÓN DE DATOS: 

 

En cumplimiento de lo dispuesto en la Ley Orgánica 15/1999, de 13 de diciembre, de Protección de Datos de carácter Personal, la 

Consejería de Educación, Formación y Empleo le informa de que los datos personales obtenidos mediante la cumplimentación de este 

documento van a ser incorporados para su tratamiento en un fichero automatizado. De acuerdo con lo previsto en la citada Ley Orgánica, 

puede ejercitar los derechos de acceso, rectificación, cancelación y oposición dirigiéndose por escrito al Director del centro o a la citada 

Consejería. 

 

La información proporcionada en el presente impreso pasará a formar parte de la base de datos del IES Inventor Cosme García y podrá ser 

cedida a las administraciones educativas, siempre cumpliendo la legislación vigente.  
 
 


