|ES N° INSCRIPCION
<=3 Sierra de San Quilez

N° EXPEDIENTE

Instituto de Educacion Sequndaria Sierra de San Quilez - Curso 2026/27
SOLICITUD DE MATRICULA 1° BACHILLERATO Repetidor SI / NO

[1 CIENCIAS [ HUMANIDADES Y CIENCIAS SOCIALES
Datos del alumno/a
Primer apellido Segundo apellido Nombre DNI
Fecha nacimiento Localidad de nacimiento Provincia de nacimiento N° tarjeta sanitaria
Domicilio familiar (calle, n° y piso) Cadigo postal Municipio

Datos padres o tutores legales

Menores de edad: Situaciones singulares
El centro se atendra a lo dispuesto por la normativa en caso de padres separados u otras situaciones singulares y cumplira

estrictamente los mandatos de las resoluciones judiciales, si los hay.
No es responsabilidad del centro, si no se ha informado previamente de esas situaciones u otras referidas a su salud, por lo que,
deberan informar a los tutores y/o al equipo directivo el primer dia de clase.

Nombres y apellidos de los familiares/tutores legales que conviven con el alumno/a:

1.
2.

Nombre y apellidos DNI teléfono

Correo electronico de contacto (Indicar: padre, madre, propio)
1.

2

Mayores de edad o que cumplen la mayoria de edad durante el curso:
Autorizo que el centro informe a mis padres o tutores legales de todo aquello que se derive de mi matricula y escolarizacion.

(] Si, autorizo [J No, autorizo
Firma:
Usuario transporte escolar: SI - NO
Documentaciéon necesaria:
- Impreso de matricula cumplimentado y firmado. - Justificante de pago TPV virtual
- Fotocopia D.N.I. y/o libro de familia numerosa si no - 1 fotografia tamafio carnet.
lo has entregado cursos anteriores o si lo has renovado. - Resguardo de haber entregado los libros de 4° si eras

usuario del banco de libros o estabas becado.

De acuerdo con la Ley Organica 3/2018 de 5 de diciembre, de proteccion de datos de caracter personal, se informa de que sus datos pasan a formar parte del fichero de
gestién de alumnos del Departamento de Educacién, Cultura y Deporte del Gobierno de Aragén, cuya finalidad es la gestién académica de los centros docentes de
titularidad de la Diputacién General de Aragén. Puede ejercer el derecho de acceso, rectificacién y cancelacion de los datos mediante escrito dirigido al centro docente
donde esté matriculado durante el presente curso escolar.



1° de Bachillerato

OBLIGATORIAS COMUNES
X [Filosofia (3 h) X [Educacioén Fisica (2 h)
Lengua Castellana y Literatura | (3 h) X [Tutoria (1 h)
X [|Lengua Extranjera I: Inglés (3 h)
ASIGNATURAS OPTATIVAS (1 h) - elegir 1
Educacion para la Ciudadania y los Derechos Humanos
Oratoria

b

RELIGION - Asignatura opcional (2 h)

BACHILLERATO DE CIENCIAS Y TECNOLOGIA

Elige una de las siguientes materias

[J Matematicas | [J Tecnologia Industrial |

Elige una de las siguientes materias

[J Matematicas | [J Fisica y Quimica [J Convalido asignatura de E. P. Musica

Numera por orden de preferencia, siendo 1 la preferida

[J Fisicay [J Anatomia [J Informatica | [J Convalido asignatura de E. P. Musica
Quimica Aplicada
Numera por orden de preferencia, siendo 1 la preferida
[J Biologiay (] Dibujo [J Informatica | [J Convalido asignatura de E. P. Musica
Geologia Técnico

BACHILLERATO DE HUMANIDADES Y CIENCIAS SOCIALES

Elige una de las siguientes materias
[J Matematicas Aplicadas a las CCSS | [J Latin|

Elige una de las siguientes materias

[ Literatura Universal [J Historia del Mundo [J Convalido asignatura de E. P. Musica
Contemporaneo
Numera por orden de preferencia, siendo 1 la preferida

[J Economia (] Griego | [J Informatica | [J Convalido asignatura de E. P. Musica

Numera por orden de preferencia, siendo 1 la preferida

[J Literatura [J Matematicas [J Informatica | [J Convalido asignatura de E. P. Musica
Universal Aplicadas CCSS |

REPASA:

CIENCIAS Y TECNOLOGIA: Debes haber elegido Mat | y al menos dos de las siguientes materias: Fisica y Quimica, Dibujo Técnico |, Biologia y
Geologia y Ciencias Ambientales y Tecnologia e Ingenieria I.

HUMANIDADES Y CCSS: Debes haber elegido al menos tres de las siguientes materias: H? del Mundo Contemporaneo, Economia, Griego | ,
Literatura Universal, Mat. Aplicadas | y Latin | y al menos debe ser Latin | o Mat. Aplicadas I.



HOJA DE AUTORIZACIONES

Don / Dofa con D.N.I.

en calidad de padre, madre, tutor o tutora del alumno/a

del grupo

Autorizo mediante la presente firma:

- A que mi hijo/a realice las actividades extraescolares y complementarias organizadas por el IES Sierra de San Quilez
que tengan lugar en el municipio de Binéfar y un radio de 15 km a la redonda (lo que puede suponer desplazamiento en
medio de transporte) y no supongan un coste econémico, aceptando las normas que regulan este tipo de actividades en
el Reglamento de Régimen Interior del centro (www.iesbinefar.es). Asumo que si no va a estas actividades, debera
acudir a clase en su horario ordinario.

[ si, autorizo [J No, autorizo

- A que el IES Sierra de San Quilez utilice la imagen personal de mi hijo/hija para incorporarla en los medios digitales o
graficos con finalidad educativa, informativa o divulgativa, sin animo de lucro.

[ si, autorizo [J No, autorizo

- A la creaciéon de una cuenta de correo electrénico de Google Workspace para mi hijo/a, con fines unicamente
educativos y con la que podra intercambiar informacién y compartir documentos con sus comparneros y/o profesores.
Mediante esta cuenta, mi hijo/a tendra acceso a los servicios principales de Google (como Gmail, Drive, Calendar,
Classroom y Gemini) a algunos servicios adicionales (como Youtube y Maps) y al acceso a servicios de terceros, esto
son aplicaciones que utilizaran para trabajar en el aula, como pueden ser Canva, Genially, Kahoot, Wayground,
Geogebra, Metasteps, y cualquier otra demandada por el profesorado del centro con fines Unicamente educativos.
Quedamos enterados de que debemos controlar y custodiar la informacion de la configuracion de la cuenta de correo
(nombre de usuario, contrasefia, etc...) con el fin de poder gestionar el uso de la misma. Toda la informacion relativa a la
cuentas de Google Workspace for Education y su politica de privacidad esta disponible en la pagina web del centro para
su consulta.

[J si, autorizo [J No, autorizo

- La cesion de mis datos para la activacion y uso de la APP del Centro.

[ si, autorizo [J No, autorizo

Padre, Madre o Tutor/a

Fdo.:

Binéfar, de de 2026




