
 
 
 

PREINSCRIPCION E.S.O. – CURSO ACADÉMICO 20____/20____ 
 
APELLIDOS______________________________________________ NOMBRE 
__________________________________________ 
 
Fecha de nacimiento : _____ de ______________ de ______  en 
________________________________________________ 
 
Domicilio en ______________________                              Provincia de 
________________________________________  
 
C/ _______________________________________________________  Nº __________ Tel. _____________ D.P. 
______________ 
 
Nombre del padre __________________________ Profesión _______________________________________ Tel. 
__________ 
 
Nombre de la madre ________________________ Profesión _______________________________________ Tel. 
__________ 
 
 
Nº de hermanos: Varones __________ Mujeres __________ Nº de orden del alumno en el total de hermanos ______ 
  
Familiares con quien convive 
_______________________________________________________________________________ 
  
Cursó ___________________________         en ___________________________      y en el 
___________________________ 
 
       (Último curso)                               (Población)                            (Centro) 
 
 
Hermanos en el Colegio (nombre y curso) 
___________________________________________________________________ 
 
Preinscripción de hermanos 
_________________________________________________________________________________ 
 
Solicita la inscripción como alumno del Colegio San Pablo-C.E.U. de Moncada en el Curso: 
 
1º E.S.O.    2º E.S.O.    3º E.S.O.        4º E.S.O.   
 
 

Moncada, _____ de _______________________ de 20 _____ 
 

Firma del padre/madre, tutor/tutora 
 
Optativas cursadas: 
 
1º E.S.O.: __________________________________________________________________________________ 
 
2º E.S.O.: __________________________________________________________________________________ 
 
3º E.S.O.: __________________________________________________________________________________ 



 
OBSERVACIONES:  
_______________________________________________________________________________________
__ 
 
_______________________________________________________________________________________
__ 
* Adjuntar fotocopia de las calificaciones finales de los tres últimos cursos. 
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