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CEDULA DE IDENTIFICACION Y SEGUIMIENTO DE ESTUDIANTES

INSERTE
FOTOGRAFIA
FICHA: Grupo: RECIENTE

DATOS PERSONALES

Nombre:

Sexo: Fecha nacimiento: Edad: CURP:
Teléfono: Celular:

Domicilio:

Municipio: Estado: CP:

email: Estado civil:

Tipo de sangre: Medicamentos prescritos:

Alergias:

Padecimientos crénicos:
Seguro médico: No. afiliacién: UMF:

Deportes: Sabe nadar:

LUGAR DE NACIMIENTO

Pais: Estado: Municipio: Nacionalidad:

DATOS FAMILIARES

Sus padres viven (juntos, separados):

Padre o Tutor: Teléfono:
Domicilio:
Madre o Tutora: Teléfono:

Domicilio:



