CORPORACION EDUCACIONAL AVENTURA
DISCOVERY SCHOOL 13621 - 2
PEDRO LAGOS 721, SECTOR EL LLANO COQUIMBO
TELEFONOS (51) 2520027

- FICHA DE MATRICULA 2025-

Fecha: 13/12/2024 REG. DE MATRICULA N° : 277 N° DE CONTRATO: 277
DATOS DEL ESTUDIANTE
Nombres y Apellidos: OVALLE MUNOZ CRISTOBAL IGNACIO RUN: 24143175-4
Fecha Nacimiento: 17/12/2012 Edad: 12 Correo Elect.:
Domicilio: Arturo Godoy 1229 Sector: Coquimbo Ciudad Coquimbo
Procedencia: Cursos reprobados: 0 Curso al que matricula: Septimo Basico
Vive Con: Abuelos N° hermanos: 2 NEE:
Ascendencia Etnica: N° hermanos: NO

DATOS DE LOS PADRES

Nombre del Padre:Andres Alejandro Ovalle Rojas RUN:16308779-0
Escolaridad:Media Completa Correo Elect:andresovalle20@gmail.com Telefono: 948059311
Domicilio:Juan toro 875 Sector:Punta Mira Sur Ciudad: Coquimbo

DATOS DE LOS PADRES

Nombre del Madre:Maria Jose Mufioz Narbona RUN:15039012-5
Escolaridad:Universitaria Completa Correo Elect:mjnarbona04@gmail.com Telefono: 993691844
Domicilio:Avenida pefiuelas norte 101 Sector:Pefiuelas Ciudad: Coquimbo

Datos Apoderado Titular

Nombre y Apellidos:Nancy Narbona Videla RUN:8656940-K
Escolaridad:Media Incompleta Relacion con el estudiante:Abuela Lugar de Trabajo: Duefia de casa
Teléfonol1:51-26392222 Teléfono2:943553448 Correo Elect:
Domicilio:Arturo Godoy 1229 Sector:Parte Alta Ciudad: Coquimbo

Datos Apoderado Suplente
Nombre y Apellidos:Maria Jose Mufioz Narbona RUN:15039012-5
Escolaridad:Universitaria Completa Relacion con el estudiante:Madre Lugar de Trabajo: Clinica Elqui
Teléfono1:993691844 Teléfono2: Correo Elect:
Domicilio:Avenida Pefiuelas 101 Sector:Pefiuelas Ciudad: Coquimbo

¢El'/ La estudiante tiene el proceso de vacunacién COVID -19? Sl

Observaciones Relevantes: Alumno con cardiopatia congénita estenosis pulmonar leve sin tratamiento farmacolégico.
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