
                                                                                           Nº de expediente:___________ 

C/ Trujillo, nº 27 – 10600 PLASENCIA (Cáceres). Tlfno: 927 422 362 Fax: 927 422 002 
Correo electrónico: mlleon@dip-caceres.es 

 

      IMPRESO DE MATRÍCULA 

 
                         CURSO 2019/2020 

A.- Datos del Alumno: 

Apellidos _______________________ Nombre____________ 

Fecha de nacimiento__________________ DNI ___________ 

Domicilio __________________________________ Nº _____ 

Localidad _____________________________ C.P. _________ 

Teléfono fijo ______________ Teléfono móvil ____________ 

Correo electrónico ___________________________________ 

Nombre y Apellidos de la madre:__________________ _______Tfn____________ 
Nombre y apellidos del padre:____________________ ________Tfn___________ 

Matrícula coche 1_______________  Matrícula coche 2______________________ 
 
B. Solicita matricularse en la especialidad: _______________ 
* ENSEÑANZAS ELEMENTALES:       Curso  _______ 
                                                   Asignatura pendiente: ________ 
 
* ENSEÑANZAS PROFESIONALES:   Curso: ________ 
                                                  
                            Optativas (5º y 6º curso): a) □ Análisis + Coro 
                                                 □ Análisis + Informática musical  
                                            b) □ fundamentos de la composición                                   
 

                            Plasencia, a__ de junio- julio de 2019 


