
- FICHA DE MATRÍCULA 2025- 

Fecha: 05/12/2024 REG. DE MATRÍCULA N° : 495 N° DE CONTRATO: 495 

DATOS DEL ESTUDIANTE 

Nombres y Apellidos: Amelia Victoria Ramírez Véliz RUN: 27258925-9 

Fecha Nacimiento: 12/04/2020 Edad: 5 Correo Elect.: 

Domicilio: Carmen Vilches 518 Sector: Punta mira norte Ciudad Coquimbo 

Procedencia: Jardín colibríes del sauce Cursos reprobados: 0 Curso al que matricula: Pre-Kinder 

Vive Con: Jessenia Véliz N° hermanos: 3 NEE: No 

Ascendencia Étnica: No N° hermanos: si 

DATOS DE LOS PADRES

Nombre del Padre:Sergio Matías Ramírez rojas RUN:18632863-9 

Escolaridad:Estudios superiores Correo Elect:ramirezrojasmatias@gmail.com Telefono: 940261818

Domicilio:Carmen Vilches 518 Sector:Punta mira norte Ciudad: coquimbo

DATOS DE LOS PADRES

Nombre del Madre:Jessenia aracely Véliz Segovia RUN:18923321-3 

Escolaridad:Enseñanza media completa Correo Elect:aracelyveliz1407@gmail.com Telefono: 945078628

Domicilio:Carmen Vilches 518 Sector:Punta mira norte Ciudad: coquimbo

Datos Apoderado Titular 

Nombre y Apellidos:Jessenia Véliz Segovia RUN:18923321-3 

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

Teléfono1:945078628 Teléfono2:940261818 Correo Elect: 

Domicilio:Carmen viches 518 Sector:Punta mira norte Ciudad: Coquimbo

Datos Apoderado Suplente 

Nombre y Apellidos:Miriam rojas Briceño RUN:7339934-3 

Escolaridad:Enseñanza media completa Relación con el estudiante:Abuela Lugar de Trabajo: Dueña de casa a

Teléfono1:98179 1444 Teléfono2: Correo Elect: 

Domicilio:Av. Alberto hurtado cruchaga 1055 Sector:El sauce Ciudad: Coquimbo

¿El / La estudiante tiene el proceso de vacunación COVID -19? NO 

Observaciones Relevantes: 

______________________________

Nombre y firma 

Encargado/a de matrícula 

______________________________

Nombre y firma 

Apoderado Titular 


