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Los Andes Country Day College

PROCESO DE POSTULACIÓN
2011
 Avenida Grecia Nº 8991 Esquina El Acueducto

   Peñalolen – Santiago   Teléfono 2784129
Curso al que postula: __________________________Fecha: ____________________________
1. ANTECEDENTES DEL ALUMNO

Nombre

: __________________________________________________________________

Edad actual
: _____________________
Fecha de Nacimiento: ______________________

Cédula Identidad
: _______________________ Nacionalidad: ____________________________

Dirección

: __________________________________________________________________


Teléfono

: _______________________________

Religión

: __________________ Bautizado: __________ 1º Comunión:____________

Colegio  o Jardín de Procedencia: ____________________________________________________

Motivo del Cambio
: ____________________________________________________________

El postulante vive con
: ____________________________________________________________

Hermanos en el Colegio
: ____________ Cursos : ______________________________________

Nombre del Apoderado
: ____________________________________________________________

Cédula de Identidad
: _________________________________ Edad : ___________________

Actividad


: ____________________________________________________________
Correo Electrónico
: ____________________________________________________________

Dirección


: ____________________________________________________________

Teléfono


: _________________________ Celular : _________________________

Nombre del Padre
: ____________________________________________________________

Cédula de Identidad
: ______________________________Edad : _______________________

Estado Civil


: _________________________

Dirección Particular
: ____________________________________________________________

Teléfono


: ____________________________ Celular : ______________________

Ocupación


: ____________________________________________________________

Correo Electrónico
: ____________________________________________________________

Nombre de la Madre
: ____________________________________________________________

Cédula de Identidad
: ______________________________Edad : _______________________

Estado Civil


: _________________________

Dirección Particular
: ____________________________________________________________

Teléfono


: ____________________________ Celular : ______________________

Ocupación


: ____________________________________________________________

Correo Electrónico
: ____________________________________________________________

2. SITUACIÓN ACADÉMICA
Último curso aprobado
: ____________________________ año: _________________________

Ha repetido de curso
: 
SI ________ 
NO ________

Presenta Problemas de Aprendizaje
:
SI _________ NO _________

¿Cuáles? __________________________________________________________________________

¿Se encuentra con algún tratamiento específico? ____________________________________

¿Con que especialista? _____________________________________________________________

¿Toma medicamentos? Especificar: _________________________________________________

3. DOCUMENTOS QUE SE ADJUNTAN

Certificado de Nacimiento 


: ___________

Certificado de Estudios



: ___________

Informe de Personalidad


: ___________

Libreta o Informe de Notas


: ___________

Informe Psicológico o Psicopedagógico
: ___________

Otros _______________________________________________________________________________

OBSERVACIONES Y ACUERDOS
____________________________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________________________

_______________________________

Firma del Apoderado

	Documento de Aceptación de las condiciones del Proceso de Admisión

Como Colegio hemos establecido las siguientes condiciones para participar del proceso de postulación:

- El proceso de postulación está sujeto al número de vacantes existentes al momento de postular, por lo cual el participar de éste no asegura que se concretice la matrícula.

- La admisión de un postulante, en cualquier nivel, no significa la aceptación inmediata de otros hermanos para otros cursos.

- Los instrumentos de evaluación son de uso reservado del Colegio y no se dan a conocer.

- Una vez informado el resultado de la postulación, no se concederán entrevistas posteriores para explicar las razones por las que el postulante no fue aceptado.

- En caso de no ser aceptado, inasistencia a los exámenes de admisión o retiros posteriores, no se hará devolución del valor cancelado correspondiente al proceso de inscripción.

Yo ................................................................................................. declaro conocer y aceptar las condiciones del proceso de postulación establecidas por Los Andes Country Day College.     

_______________________________                                                         Peñalolén ………………………..………..20…
         Firma y Rut



FICHA SOCIAL

Nombre del Alumno: ___________________________________________________________________
Nombre del Apoderado:_________________________________________________________________
1. Tiene Ficha de Protección Social 






si___

no___

¿Puntaje de Ficha de Protección Social?_________________________

2. Pertenece la Familia a algún Programa de Chile solidario?



Si___

no___

¿Cuál?__________________________________________________________

3. Los miembro menores de edad son beneficiarios de subsidio familiar

si____

no___

¿Cuál?__________________________________________________________

4. Los miembros mayores de 65 años son beneficiarios de la pensión Básica Solidaria
Si_____
no_____
¿Cuál?__________________________________________________________

5. ¿Algún miembro del grupo familiar es discapacitado? 
Si____

no_____


6. Algún miembro es beneficiarios de:

a) Beca Presidencial…………………..
____

b) Beca Indígena……………………….
____ 

c) Beca Arancel del Mineduc
………..
____ 

d) Beca de Alimentos Junaeb……….
____ 

e) Beca de Mantenimiento Junaeb
.
____
f) Créditos Universitarios (Fondo solidario y Aval Estado)
____ 
7. Escolaridad materna y del o jefe de hogar
     Madre_______________
Otro__________________

8. Previsión social para salud

a) Fonasa – A…………………………………..
____


b) Fonasa……………………………………….
____



c) Isapre…………………………………………
____


d) Fuerzas Armadas y de Orden Interno...
____


e) Prais…………………………………………..
____

9. Tenencia de Vivienda

a) Propietario…………………………………….
____
b) Adquiriente…………………………………..
____
c) Arrendatario………………………………….
____
d) Allegado………………………………………..
____
e) Usufructuario………………………………...
____
10.   Jefatura de Hogar
a) Padre……….______

b)
Madre………
_____













