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

- FICHA DE MATRICULA 2025-

Fecha: 05/12/2024

|REG. DE MATRICULA N°: 491  |N° DE CONTRATO: 491

DATOS DEL ESTUDIANTE

Nombres y Apellidos: Matias Vicente Candia Gomez

RUN: 22987673-2

Fecha Nacimiento: 03/04/2009

Edad: 16

Correo Elect.: matiascandiagomez@discoveryschool.cl

Domicilio: av. Los Pescadores 5401 dpto
416

Sector: Pefiuelas

Ciudad Coquimbo

Procedencia: Liceo Diego Portales

Cursos reprobados: 0

Curso al que matricula: Segundo Medio

Vive Con: Madre

N° hermanos: 1

NEE: TEA

Ascendencia Etnica:

N° hermanos: si

DATOS DE LOS PADRES

Nombre del Padre:Hugo Ernesto Candia Lara

RUN:13950095-4

Escolaridad:

Correo Elect:

Telefono:

Domicilio:

Sector:

Ciudad:

DATOS DE LOS PADRES

Nombre del Madre:Karen Natalia Gémez Contador

RUN:15042062-8

Escolaridad:Universitaria

Correo Elect:psi.kgomezco@gmail.com

Telefono: 988166879

Domicilio:av. Los Pescadores 5401 dpto 416

Sector:Pefiuelas

Ciudad: Coquimbo

Datos Apoderado Titular

Nombre y Apellidos:Karen Natalia Gémez Contador

RUN:15042062-8

Escolaridad:Universitaria

Relacion con el estudiante:madre

Lugar de Trabajo:

Teléfono1:988166879

Teléfono2:

Correo Elect:

Domicilio:av. Los Pescadores 5401 dpto 416

Sector:Pefiuelas

Ciudad: Coquimbo

Datos Apoderado Suplente

Nombre y Apellidos:Margarita Contador Ortiz

RUN:6707369-K

Escolaridad:media

Relacion con el estudiante:abuela

Lugar de Trabajo:

Teléfono1:979435167

Teléfono2:

Correo Elect:

Domicilio:av. Los Pescadores 5401 dpto 516

Sector:

Ciudad: Coquimbo

¢El/ La estudiante tiene el proceso de vacunacion COVID -19? SI

Observaciones Relevantes:

Nombre y firma
Encargado/a de matricula

Nombre y firma
Apoderado Titular




