
- FICHA DE MATRÍCULA 2026- 

Fecha: 09/12/2025 REG. DE MATRÍCULA N° : 428 N° DE CONTRATO: 428 

DATOS DEL ESTUDIANTE 

Nombres y Apellidos: DAMIHAN ANDRÉS CASTILLO DONOSO RUN: 23377039-6 

Fecha Nacimiento: 20/07/2010 Edad: 15 Correo Elect.: anysan.anahys15@gmail.com 

Domicilio: Santa elena sitio 7 Sector: Pan de azucar Ciudad Coquimbo 

Procedencia: Discovery Cursos reprobados: Curso al que matricula: Segundo Medio 

Vive Con: Sus padres N° hermanos: 2 NEE: No 

Ascendencia Étnica: No N° hermanos: SI 

DATOS DE LOS PADRES

Nombre del Padre:Ricardo castillo RUN:15595942-8 

Escolaridad:Media incompleta Correo Elect:Ricardo.damihan@gmail.com Telefono: 953914542

Domicilio:Santa elena sitio 7 Sector:Pan de azucar Ciudad: Coquimbo

DATOS DE LOS PADRES

Nombre del Madre:Ana maria Donoso RUN:16581011-2 

Escolaridad:Media completa Correo Elect:anysan.anahys15@gmail.com Telefono: 9 8622 6725

Domicilio:Santa elena sitio 7 Sector:Pan de azucar Ciudad: Coquimbo

Datos Apoderado Titular 

Nombre y Apellidos:Ana maria Donoso RUN:16581011-2 

Escolaridad:Media completa Relación con el estudiante:Madre Lugar de Trabajo: Dueña de casa

Teléfono1:9 8622 6725 Teléfono2: Correo Elect: 

Domicilio:Santa elena sitio 7 Sector:Coquimbo Ciudad: Coquimbo

Datos Apoderado Suplente 

Nombre y Apellidos:Franchesca castillo RUN:21526195-6 

Escolaridad:Media completa Relación con el estudiante:Hermana Lugar de Trabajo: 

Teléfono1:942621797 Teléfono2: Correo Elect: 

Domicilio:Santa elena sitio 7 Sector:Pan de azucar Ciudad: Coquimbo

¿El / La estudiante tiene el proceso de vacunación COVID -19? SI 

Observaciones Relevantes: Si tiene vacunas pero no todas 

______________________________

Nombre y firma 

Encargado/a de matrícula 

______________________________

Nombre y firma 

Apoderado Titular 


