Bachillerato “Sara María Basave de Toxqui”    C.C.T. 21EBH0100Y

HOJA DE DATOS 

Nombre del alumno (a) __________________________________________ 
Grado: _______________        Grupo: ____________    Nº Lista _________
Dirección _____________________________________________________ 
Código postal _________________________________________________
Correo electrónico alumno (a) ____________________________________
Dirección de secundaria de donde provienen________________________
Clave de centro de trabajo (C.C.T) _________________________________

Teléfonos de contacto con clave  lada
1º Nombre ____________________________________________________ 
Parentesco ___________________________________________________
Número telefónico _____________________________________________
2º Nombre ____________________________________________________ 
Parentesco ___________________________________________________
Número telefónico _____________________________________________
3º Nombre ____________________________________________________ 
Parentesco ___________________________________________________
Número telefónico _____________________________________________

Nombre de Padre o Tutor _________________________________________
Ocupación de tutor _____________________________________________
Nivel de estudios de tutor ________________________________________
Parentesco de tutor con el alumno_________________________________
Correo electrónico tutor obligatorio ________________________________
Número telefónico de tutor _______________________________________
