
- FICHA DE MATRÍCULA 2026- 

Fecha: 09/12/2025 REG. DE MATRÍCULA N° : 316 N° DE CONTRATO: 316 

DATOS DEL ESTUDIANTE 

Nombres y Apellidos: AÍRAM JACQUELINE RODRÍGUEZ VÉLIZ RUN: 24574654-7 

Fecha Nacimiento: 22/03/2014 Edad: 11 Correo Elect.: jvaraceli@hotmail.com 

Domicilio: pasaje nuevo treinta 1555 Sector: villa talinay, la cantera Ciudad coquimbo 

Procedencia: Cursos reprobados: 0 Curso al que matricula: Septimo Basico 

Vive Con: ambos padres N° hermanos: 3 NEE: no 

Ascendencia Étnica: no N° hermanos: SI 

DATOS DE LOS PADRES

Nombre del Padre:jose luis rodriguez rodriguez RUN:13973923-K 

Escolaridad:media completa Correo Elect:mentarmada@gmail.com Telefono: 950163363

Domicilio:pasaje nuevo treinta 1555 Sector:villa talinay, la cantera Ciudad: 

DATOS DE LOS PADRES

Nombre del Madre:Jacqueline Alejandra Veliz Molina RUN:15055545-0 

Escolaridad:media completa Correo Elect:jvaraceli@hotmail.com Telefono: 984562340

Domicilio:pasaje nuevo treinta 1555 Sector:villa talinay, la cantera Ciudad: coquimbo

Datos Apoderado Titular 

Nombre y Apellidos:Jacqueline Alejandra Veliz Molina RUN:15055545-0 

Escolaridad:media completa Relación con el estudiante:madre Lugar de Trabajo: Alessandri 334 Centro medico Evolucion

Teléfono1:984562340 Teléfono2: Correo Elect: 

Domicilio:pasaje nuevo treinta 1555 Sector:villa talinay Ciudad: coquimbo

Datos Apoderado Suplente 

Nombre y Apellidos:maria cristina collado molina RUN:11090833-4 

Escolaridad:media completa Relación con el estudiante:tia-abuela Lugar de Trabajo: Homcenter la serena

Teléfono1:966996374 Teléfono2: Correo Elect: 

Domicilio:pasaje santiago whatt 139 Sector:villa feledett Ciudad: coquimbo

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

Observaciones Relevantes: 

______________________________

Nombre y firma 

Encargado/a de matrícula 

______________________________

Nombre y firma 

Apoderado Titular 


