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Fotografía
DIGITAL 

	SOLICITUD DE NUEVO INGRESO
AÑO ESCOLAR 2027

	Después de haber discutido en el seno de nuestra familia los beneficios que el Colegio Sagrado Corazón ofrece y los compromisos que implica, decidimos realizar proceso de admisión de nuestro (a) hijo (a) como alumno(a) de ese centro educativo. 

	1. DATOS PERSONALES

	Nombres
	
	Grado que solicitan

	Apellidos
	
	[bookmark: _gjdgxs]

	DATOS DE PARTIDA DE NACIMIENTO.
	No.
	
	LIBRO
	
	FOLIO
	
	TOMO
	

	Edad 
	Fecha de Nacimiento
	Lugar de Nacimiento

	
	  años
	Día 
	
	Mes
	
	Año
	
	

	2. DETALLE ESTUDIOS ANTERIORES

	GRADOS
	CENTROS DE ESTUDIOS
	AÑOS CALENDARIOS

	
	
	De:
	A:

	
	
	De:
	A:

	
	
	De:
	A:

	Repite Año Escolar       
	
	Si
	
	No

	Tiene alguna discapacidad
	
	Si 
	
	No        

	Posee diagnóstico 
	
	Si
	¿Cúal es el diagnóstico? : 

	3. DATOS FAMILIARES ()

	NOTA: 
· Si alguno de los padres ha fallecido, ponga una cruz junto al nombre.
· Agregar siempre la información de ambos padres aunque estén separados/divorciados.

	Datos Completos (Madre)

	Nombre completo
	
	Edad
	

	Profesión u ocupación
	
	Estado civil actual
	

	Lugar de trabajo
	
	Teléfono de trabajo
	

	Dirección de residencia
	


	Teléfono de residencia
	
	Teléfono celular
	

	No. de DUI o pasaporte
	
	Correo Electrónico

	

	Datos Completos (Padre)

	Nombre completo
	
	Edad
	

	Profesión u ocupación
	
	Estado civil actual
	

	Lugar de trabajo
	
	Teléfono de trabajo
	

	Dirección de residencia
	


	Teléfono de residencia
	
	Teléfono celular
	

	No. de DUI o pasaporte
	
	Correo Electrónico
	




	4. HERMANOS

	Nombre completo
	Edad
	Centro donde estudian
	Grados

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
El o la aspirante vive con 

	
	Solo mamá
	
	Solo papá
	
	Ambos padres
	
	Familiares
	
	Otros


	5. DATOS RESPONSABLE.  Si el alumno/a vive con familiares u otros, llenar los datos de la persona responsable.

	Datos Completos ( Responsable)

	Nombre completo
	
	Fecha nacimiento:
	

	Profesión u ocupación
	
	Estado civil actual
	

	Lugar de trabajo
	
	Teléfono de trabajo
	

	Dirección de residencia
	


	Teléfono de residencia
	
	Teléfono celular
	

	No. de DUI o pasaporte
	
	Correo Electrónico

	



	6. REFERENCIAS y RECOMENDACIONES

	FAMILIARES QUE HAYAN ESTUDIADO EN EL COLEGIO

	Nombre Completo
	
	parentesco:
	año 
graduación

	Nombre Completo
	
	parentesco:
	Año 
graduación

	RECOMENDACIONES( DE PREFERENCIA DE EX ALUMNOS/AS)

	Nombre Completo
	
	año 
graduación
	celular

	Nombre Completo
	
	año 
graduación
	celular



	7. INFORMACIÓN  GENERAL 

	Religión que se practica en el hogar 

	Parroquia a la que pertenece

	Fecha de Bautizo

	Motivo que se ha tenido para escoger el Colegio como centro de estudio para su hijo/a es:

	

	Causas por las que retira a su hijo/a del colegio anterior:

	



Al firmar la presente solicitud, nos comprometemos a entregar completa y puntualmente la documentación requerida; así como acatar las         recomendaciones y resolución del comité evaluador. El Consejo de Dirección del Colegio se reserva el derecho de admisión.   


	Padre 
Familia   
	


	Madre  
Familia  
	






San Salvador, ______ de _____________________de 202___
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