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Director: Yolanda María de los Ángeles Hernández Contreras 
Escuela: Centro Escolar Aparicio A.C.
Clave C.C.T:21PES0133Y
Domicilio: 10 Oriente 1005
Fecha: _____________________


PRESENTE
Documentos oficiales entregados a la Institución al inicio del Ciclo Escolar
	DOCUMENTO
	ORIGINAL
	COPIAS
	FALTANTE

	Acta de nacimiento
	
	
	

	Copia de la boleta del año anterior
	
	
	

	CURP del alumno 
	
	
	

	CURP del padre 
	
	
	

	Certificado de Primaria 
	
	
	

	NIA
	
	
	

	Constancia de regularización 
	
	
	

	Constancia del ciclo escolar pasado
	
	
	

	Carta de no adeudo (Si viene de escuela particular)
	
	
	

	3 fotografías infantil recientes
	
	
	

	Certificado médico con tipo de sangre 
	
	
	

	Certificado médico extendido por una institución oficial: IMSS, Cruz roja, Seguro Popular (máximo un mes de vigencia).
	
	
	



NOTA: En caso de documento faltante llenar la siguiente información. 
Por este conducto, bajo protesta de decir verdad como padre, madre de familia o tutor (a) del (de la) alumno (a):
_____________________________________________________________________del grado __________, grupo ___________ de la institución arriba citados, quien nació en ____________________________, el día _________, del mes ____________ del año _____________, me permito hacer de su conocimiento que por el momento no cuento con los documentos faltantes arriba señalados. 

Asimismo, hago constar que el nombre completo y la fecha de nacimiento de mi hijo (a) pupilo (a), son los señalados en la presente, y quedo enterado (a) que la fecha para la entrega de los documentos señalados, será el último día del mes de septiembre, término señalado en las “Normas de Control Escolar relativas a la inscripción, reinscripción, acreditación, regularización y certificación para Escuelas de Educación Básica Oficiales y Particulares incorporadas al Sistema Educativo Nacional” vigentes.

Bajo protesta de decir verdad manifiesto que los datos aquí asentados son verdaderos, en caso contrario seré acreedor (a) a las sanciones aplicables.

Por medio del presente hago constar que al haber inscrito a mi hijo (a) en esta institución recibí:
· Solicitud de inscripción o reinscripción
· Contrato de condiciones de inscripción 
· Folleto de Filosofía y Manual de padres de Familia y alumnos.
· Pagare que avala la prestación de servicios educativos 


Atentamente
Nombre y firma del padre, madre de familia o tutor (a): 
__________________________________________________________________________________________________

Domicilio:_________________________________________________________________________Tel: ______________
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