1.° Bacharelato £y

" de
Mugardos

MATRICULACION

Do 23 de xuiio ao 7 de xullo

LUGAR: Secretaria do centro
HORARIO: de 10:00 a 14:00 horas
Sobres de matricula disponibles na conxersaria e na web do centro

Datas preferentes

1° BAC. Mércores, 28 de xufio

Xoves, 29 de xufio

DOCUMENTACION

» [Impreso de matricula

* Fotocopia do DNI

* Fotocopia da Tarxeta Sanitaria

» Duas fotografias carné co nome e apelidos escritos por detrés

* Aboar no centro a taxa do Sequro Escolar (Xeral: 1,12 euros; Familia Numerosa: 0,56; FN
Especial: 0)

*  Alumnado que se matricula por primeira vez no centro e vai ser usuariofa do transporte escolar
das lifias do Concello de Mugardos: certificado de empadroamento
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» Duaas fotografias carné co nome e apelidos escritos por detras
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XUNTA INSTITUTO EDUCACION r’1"£. IES 1.* Bacharelato
SECUNDARIA DE ! 2023-2024

28 DE GALICIA | mucarpos

DATOS PERSOAIS DO ALUMNO/A

‘ Mugardos

e apelidol I 20 apelldol | Nornel l
Sexo Iﬂmm Ell—lom Naclonalidadel |
DNI/Pas. | | Tar. sanitaria[ I NUSS I |
Tifno. mébill I Correa elect. | l
Nacementa
Data | J /1 I/l | Localidadel | ProvlnclaL l
ENDEREZO DURANTE O CURSO
Rua | | Nel | pisol J CP [
Concello [ | Tettono familar | |
s e
Familiar Pai D Nai D Titor D Outro |:| NGm, teldfono | ]
DATOS FAMILIARES
Pai
10 apelide | i ) | 20 apeildol ] Nome I I
DNUPas.I S - i D __J Teléfono I ! Tif. mébil I l
Correo alectrénico I I NOTA; Q teiéfono mbbH dos
P NON debe coincidi
Nal ©0 do atumno/a
10 apelidol I 20 apelido[ |Nome I — |
DNIIPas.[ | Teléfono l I Tif. méhil I |
Correo aelectrénico |
TRANSPORTE ESCOLAR
NON IOl st raracal |
RELIXION
WA (S6 no caso de elixir esta materia CUALE
na opeién de matricula) Programa de St (L
; : cualificacidn en linguas
ctes O] |‘“d‘°a’ cal: earameras - |Non ]
(Inglés)
Resumo doutras opcidns que requiren autorlzaclon
PERMISO S| H | AUTORIZACION DE IE_]
DE IMAXE ' sAIDA NOS RECREOS |
Non|o] | EULTIMAS HORAS nonlo]

DATA E SINATURA, 1 I P Y

Sinatura do pail e da nai ou titores lepais

Asdo.: o pai Asdo: a nai

Agds cesos xustificados, son obrigatorias ambas as sinaturas do pai e da nai, ou tiores legais

. A persoa interesada

& Oroenacian Univershana. como rsponsabla

proced
da hchai sphctandnn ante a Sacrptana Foral Tatrea da Consedena da Culra, Fducanon @ Ondena:iin LInnersiana admeio adminstranve da San Caatans SN 15781 Santaao de

qQp

“En cumpnmento do tsposio no aLgo 5 de Les organica 151999, do 13 de décembro, de prabeccion de Getos de cardcler persoal, midrmasele te que 05 4atos persoas facilados quedaran

rewatradod munfichoire de likdondade da Conoclioria de Cutwro. Educacion ¢ Ordenandn Unnrotaia da Xunta de Galioia o obxecto do

potera exarcer 05 Joraltos de acceso rectificaclon, tancelatidn ¢ nposickin ante a Secrataria Xeral Tdenlca da Consaborla de Cutwa, Educacidn



XU NTA g‘ESg&LUJ I&IEIPE)JEACION FA\ \ ||._ > l.'zBa charelato
e 2 023-2024
DE GALICIA MUGARDOS - Mugardos

[BIBacharelato

MATERIAS TRONCAIS E OBRIGATORIAS [15 horas]
Lingua galega e Literatura I [3h] - Lingua castela e Literatura I [3h]
Primeira Lingua Estranxeira I [3h) - Filosofia [3h} - Educacion Fisica [3h]

0 O
MODALIDADE ) MODALIDADE
CIENCIAS E TECNOLOXIA HUMANIDADES E CIENCIAS SOCIAIS
: 0 O
Matematicas I [4h] Matematicas aplicadas as Latin I
ciencias sociais I [4h} [4h]
Fisica e Quimica [4h) Historia do Mundo Contemporéaneo [4h])
[ Bioloxia e Xeoloxia | [] Debwuxo Técnico I [4h] 0O Economia4n) [ Gregol [4h]
(4}
[ Fecnoloxia e enxedaria [ Literatura universal [4h]

OPTATIVA /4 hj Numerar por orde de preferencia.

_ l | Anatomia practica
]:I Antropoloxia
I:I Cultura cientifica

I:[ Literatura galega do séc. XX e da actualidade
|:l Segunda lingua estranxeira I: Francés
I:l_ Tecnoloxias da informacion e da comunicacion I
|:l Unha materia de modalidade (sinalar ou mmerary:

U [ L] L]

Tecnoloxia e enxedaria I Literatura universal Debuxo artistice I Linguaxe e préctica mmsical

Relixién on atencién educaiva f1 A Alarcar a preferencia.

1 Relixion 1 Atencion educativa

OBSERVACIONS:

- As materias acompanadas dun mimero romano (I) son progresivas. No caso de suspender a de primeiro ¢ pasar a segundo, pidense
cursar simultaneamente. Porén, ata aprobar a de primeiro non se poderd aprobar a de segundo.
- Tamén son progresivas ambas as materias de “Bioloxia e Xeoloxia™ e “Fisica e Quimica™.



XUNTA DE GALICIA

CONSELLEHiA DE CULTURA
EDUCACION E UNIVERSIDADE

Estimados/as pais € nais:

LS

— Mugardus

Sendo vostedes responsables dun alumno ou alumna de ensinanzas postobrigatorias na franxa de

idade cualificada en capacidades e discemimento (16-

escolar do seu fillo/a nos recreos .

18 anos), poden autorizar a saida do recinto

Ademais, atendendo 4s demandas dos estudantes de bacharelato, o Claustro e mais o Consello

Escolar aprobou permitir a saida do centro deste alumnado a wiltima hora da mafid ou da tarde se non

tefien clase por ausencia dun profesor/a.

En calquera dos casos, estas medidas requiren a autorizacidn dos pais, nais ou titores legais. Do

mesmo xeito, enténdese que esta autorizacién sers revogable no momento en que os proxenitores o

soliciten en Xefatura de Estudos.

Atentamente,

Serafin Alvarez Rodriguez
Director

Don/dona .................. e U S R

do alumno/a ............ S R TR

D 1.” Bacharelato

AUTORIZA AS SAIDAS NOS RECREQS (10:25-1045 ¢ 12:25:12:45)
0 SI

........... s s PAI/NALAtOT legal

.......... R TP « 11111

D 2.° Bacharelato

oNON

Sinatura NAI

Sinatura PAI

de 20
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% XUNTA DE GALICIA

i

% o o .

@g CONSELLER!A DE CULTURA.
EDUCACION E UNIVERSIDADE

jBlICIB

O/A Alumno/a

con DNI: matriculado no curso _ -
Aboouastaxas _ ' €, correspondentes ao seguro escolar.

Mugardos, de de 20_

Asinado:

i += XUNTA DE GALICIA

"L 41 COMSELLERIA DE CULTURA
© EDUCACION E UNIVERSIDADE

Jgahcaa

O/A Alumno/a

con DNI: matriculado no curso
Aboou as taxas ’ €, correspondentes ao seguro escolar.
Mugardos, de de 20

Asinado:




RN XUNTA DE GALICIA
:f; CCHSELLER O UL S AT,

0 S0con EuRe E
FONDC SOCIAL EURCFE D

0 F5€ wmese no b fuweg” ‘

Autorizacién saida ao remate das actividades lectivas,
complementarias e extraescolares para menores de idade

IES de Mugardos

Rita do Cristo sin
15620 MUGARDOS

Tel.. 881 838 200
ies. mugardos@edu xunta.es

como pai/nai/titor/a legal dos/das alumnos/as:

Nome e apelidos Curso

SEN TRANSPORTE ESCOLAR

D AUTORIZO ao mewmifia fillo/a a sair s6 do instituto ao remate das clases lectivas, actividades extraescolares
e excursions ou visitas culturais e EXIMO ao IES de Mugardos e a Conselleria de Educacién de calquera
responsabilidade por danos ou lesidéns indemnizables que poidan sufrir os escolares.

D O meu fillo/a serd recollido 4 saida do instituto polas seguintes persoas responsables:

€ON DLt s € (ElEfOMO.....ocve i

Neste caso os escolares permanecerdn custodiados no instituto, mentres non se produza a sia recollida efectiva, o tempo prudencial que se considere
en cada caso a partir do horario de safda. Transcorrido este tempo de demora, efectuarase unha chamada aos responsables sinalados, que, de
resultaren infrutuosas, poderdn determinar a conducidn dos escolares ds dependencias da Policia Local ou Garda Civil. A reiteracién de mdis de 4
veces deste suposto poderd dar lugar, tras a oportuna andlise dos circunstencias familiares concorrentes, d revisién do medic de recollida nas
paradas escollido para os escolares transportados.

CON TRANSPORTE ESCOLAR

D AUTORIZO ao meufrﬁiﬁa fillo/a baixar s6 na paréda do bus escolar e EXIMO a0 IES de Mugardos e a
Conselleria de Educacién de calquera responsabilidade por danos ou lesiéns indemnizables que poidan sufrir os

escolares. _
D _(;neu fillo/a serd reZoi]ido na [:-larada .................................................... polas seguintes persoas responsables:
L e e e s s A a8 s e e a e R e s e e ene s
con DNL.....ccoccovvnrevenas TP T T e O e rere e telEfON0......vecnrerrererrerresrernaenrasinereaane
o T T T T T T T Yt T T P YT R — .
€on DNL..ocnin e e e teléfono........ccoceveve et

Os autobuses esperaran nas paradas o tempao necesario para asegurar a recollida dos escolares, que, en todo caso, nen excederd os 5 minutos, tras do
cal continuardn co seu itinerario habitual, levando consigo aos escolares non recollidos.

Nos supostos de escolares non recollidos polas persoas encargadas nas paradas correspondentes, os acompafiantes escolares ou encargados das
empresas chamardn aes teléfonos facilitados polas familias dos nenos para que acudan &s seguintes paradas da ruta ou ben recollan os alumnos nas
dependencias das empresas , nas que permanecerd ao coidado dos acompaiiantes ou encargados das empresas ata a hora do seu peche diario. Se
chegada a hora de peche das instalacidns da empresa wransportista, as persoas sinaladas responsables non se presentaran a recollelos, os encargados
das empresas levaranos is dependencias da Policia Municipal ou cuartel da Garda Civil que corresponda. A reiteracidn de méis de 4 veces deste
suposto poderd dar lugar, tras a oportuna andlise das circunstancias familiares concorrentes, i revisién do medio de recollida nas paradas escollido
para os escolares transportados.

Mugardos, , de de 20

Sinatura NAI Sinatura PAl



I XUNTA OE GALICIA IES de Mugardos
B Ol COMSELLERIA OE CLoTURA EDLCACKM
E DRDENACION U ERSITARA

ﬂ Roa do Cristo s/n
15620 MUGARDOS
_ FoNDD S0C BuRPED Tel.. 881 936 200
"0 FSE whriste ro tey Aln™ _F

ies. mugardos@edu xunta es

Solicitude de servizos complementarios

(RN N R ENIS@I NN - Bacharelato (Concello de Mugardos)

DD e enssessssesassssssssmsesssesssssssnniesy DIV Levsterueenarennennansnenens
como pai/nai/titor/a legal dos/das alumnos/as:

Nome e apelidos

SOLICITA o uso do transporte escolar gratuito para o curso 2017-2018 na seguinte parada:

Lifia 1 Lifa 2
[ Barracido L1 O Seixo-Boado
[C] San Xoan de Pifieiro (J O Seixo-Escolas
] Gasolineira J O Monte
O A Gallada [0 A Caiiota
[C] OCasal [] Penedo
[ Franza [] A Pedreira
[] Complexo acudtico O Castro {] Cruz de Med
[ Pedros (J Avda. Galicia-Ford
[] Rilo
[(] Os Casas
(] Simou

Observacions; (Se € necesario, faga constar os cambios de parada por dias da semana ou outras circunstancias que crea necesario)

Mugardos, , de de 20

Sinatura NAT Sinatura PAI
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Monte da Pandora, s/n

O@ ANPA “0 Castro” 15620 — Mugardos, A Corufia
CIF: G-15244114
IES de Mugardos e-mai- anpaocastrofnotmall.com

Estimados nais e pais:
Para o vindeiro curso 20212022 a actual directiva da ANPA O Castro vai seguir 4 fronte da asociacién. Se
queredes ser soCi(@s € necesario que cubrades cos vosos datos, os deixedes no buzén da ANPA no Instituto e
fagades o ingreso da cota anual de 15 € por familia no seguinte numero de conta do
Banco Santander 0238 8181 04 0600020457
Pregamos que se pague a cota antes de acabar o primeiro trimestre. E importante que cando fagades o ingreso
indiquedes 110 concepto do ingreso o nome e apelidos do nen@ ou nen@s, en caso de que sexan irmdns.
Pedimos que vos fagades socios para ter unha asociacion forte que promova a representacj6n dos pais e nais na
xestion do centro, facilite a representacién das familias nos Consellos Escolares, colabore nas actividades
educativas escolares e extraescolares e conseguir subvenciéns para financialas, etc. ASOCIATE!!!

_._._.-.-.-.-.K._.......

STt "K Corlar ¢ entregar no buzén da ANPA

1. DATOS PERSQAIS

Nai/Pai/Titor Teléfono 1

Correo Elect Teléfono 2

Riin Concelle

Alumng 1 Curso Idade
Alomng 2 Curso Idade
Alumno 3 Curso ldade

Asinado Nai / Pai / Tilor
¢ » Monte da Pandoira, s/n
15620 — Mugardos, A Corufia
@) ANPA LD castro g
IES de Mugardos e-ma!' anpancastroholmail.com

Estimados nais e pais:
Para o vindeiro curso 2021-2022 a actual directiva da ANPA O Castro vai seguir 4 fronte da asociacién. Se
queredes ser 50Ci(g's € necesario que cubrades cos vosos datos, os deixedes no buzén da ANPA no Instituto e
fagades o ingreso da cota anual de 15 € por familia no seguinte numero de conta do
Banco Santander 0238 8181 04 0600020457
Pregamos que se pague a cota antes de acabar o primeiro trimestre. E importante que cando fagades o ingreso
indiquedes no concepto do ingreso o nome e apelidos do nen@ ou nen@s, en caso de que sexan irméns.
Pedimos que vos fagades socios para ter unha asociacién forte que promova a representacion dos pais e nais na
xestion do centro, facilite a representacién das familias nos Consellos Escolares, colabore nas actividades
educativas escolares e extraescolares e conseguir subvenciéns para financialas, etc. ASOCIATE!!!

- % B Cortar a2 enfregar no buzon da ANP K %

1. DATOS PERSQAIS

Nal/Pai/Titor Teléfono 1

Correo Elect Teléfono 2

Ria Concello

Alumno 1 Curso Idade
Alumno 2 Curso Idade
Alumno 3 Curso Idade

Asinado Nai / Pai / Titor



XUNTA DE GALICIA

CONSELLERfA DE CULTURA, EDUCACION
E ORDENACION UNIVERSITARIA

XUNTA DE GALICIA SERVIZO  [NTRREEN o
CONSELLERIADE SANDADE. Ly dce;glA:El%E) Sanitarias 5'..-.'

Edifl. Usos Muluples  San Marcos s
15890 - Santiago de Composicla

FORMULARIO DE INSCRICION NO PROGRAMA ALERTA ESCOLAR

Denominacion do centro

Nome do/a director/a

Cddigo do centro Enderezo
Localidade C.P. Concello Provincia
Teléfono Fax E-mail

DATOS DO ALUMNO/A

Nome e apelidos do alumno Data nacemento
{dd'mm/aa)

Sexo : masculino [ feminino {] Tarxeta sanitaria

Nomes dos pais ou titores legais

Enderezo

Localidade C.P. Concello Provincia

Teléfonos de contacto: - domicilio:
- traballo:

Patoloxias Alerxia (%) Diabetes/
(Sinale cun X)

alimentaria [J | Shock Anafilactico [J | Hipoglicemia [1 | Epilepsia [ | Outras (*) O

Observacions
(*especifiquese)

Autorizo expresamente que unha copia desta solicitude quede custodiada no centro escolar e sexa empregada polo
persoal dependente do mesmo para o cumprimento dos fins do programa ALERTA ESCOLAR, de acordo co disposto na
Lei Organica 15/1999, de 13 de decembro , de Proteccion de Datos de Caracter Persoal

Este formulario debe ir acompafiade do informe médico.

vrvsrensnneeneney e @8 i, de 200
Asinado: Pai/nai ou titor legal.

De conformidade coa Lei Organica 15/1999 de Proteccion de Datos de Caracter Persoal, informaselle que os seus datos
persoais serdn incorporados a un ficheiro de titularidade da Fundacion Piblica Urxencias Sanitarias de Galicia-061,
autorizando a esta ao tratamento dos mesmos no desenvolvemento das sias funcions legalmente atribuidas. Poderan
exercitar os seus dereitos de acceso, rectificacion. cancelacion e, no seu caso, oposicion, enviando unha solicitude por
escrito @ Fundacion Piblica Urxencias Sanitarias de Gaticia-061. Edificio Usos Mltiptes San Marcos, Santiago de
Compostela. igualmente, inférmaselle que a copia custodiada no centro escolar serd incorporada a un ficheiro non
automatizado titularidade da Conselleria de Educacién e Ordenacién Universitaria. autorizando a esta a ao tratamento da
mesma no desenvolvemento das sias funcions legalmente atribuidas e para os fins propios do programa ALERTA
ESCOLAR. Respecto aos datos contidos na mesma, poderd exercitar os seus dereitos de acceso. rectificacion,
cancelacion e. no seu caso. oposicion. enviando unha solicitude por escrito 4 Conselleria de Educacion e Ordenacion
Universtaria. Edificio Administrativo San Caetano. C.P. 15781, Santiago de Compostela.

Fundacién Piblica Urxencias Sanitarias de Galicia-061.
Edificio Usos Maltiples San Marcos, Santiago de Compostela,



