
SI CONSINTE ENVIAR PUBLICIDADE 

NON CONSINTE ENVIAR PUBLICIDADE

No nome da empresa COLEGIO FINGOI S.A tratamos a información que nos facil i ta co fin de prestarl les o servicio solicitado e realizar a facturación do mesmo. Os datos proporcionados conservaranse 
mentras se manteña a relación comercial ou durante os anos necesarios para cumplir coas obligacións legais. Os datos non se cederán a terceiros salvo nos casos nos que exista unha obligación legal. 
Vostede ten dereito a obter confirmación sobre si en COLEGIO FINGOI S.A estamos tratando os seus datos personais por tanto ten dereito a acceder ós seus datos personais, rectif icar los datos 
inexactos ou solicitar su supresión cando os datos xa non sexan necesarios. 

Asimesmo solicito a súa autorización para ofrecerlle produtos e servicios relacionados cos solicitados e fidelizalo como cliente. 

Marcar cunha x      se non desexa que o Colexio Fingoi empregue fotos ou imaxes nas que poidan aparecer os titulares das mesmas.

* No caso de separación ou divorcio será necesaria a firma de ambas/ambos 
proxenitoras/es, excepto que a patria potestade estea atribuida con carácter 
exclusivo a un deles. En ambos casos será necesario presentar, xunto coa 
solicitude de admisión, a resolución xudicial correspondente para a súa 
comprobación polo centro educativo.

* No suposto de alumnado afectado por situación de violencia de xénero, non 
será esixible o previsto no parágrafo anterior.

Sinatura de calquera dos/das titulares da patria 
potestade ou representantes legais: *

Lugo, a ____ de ___________ de 20__

  Nota:

Coa presente solicitude adxuntaranse as fotocopias da 
DOCUMENTACIÓN ESCOLAR CORRESPONDENTE a 
tódolos cursos realizados con anterioridade (Avaliacións, 
Libro Escolar e Informes) e fotocopia do DNI do alumno/a 
(ESO e BAC).        

SERVIZO OPTATIVO

           Comedor                                                                                                                                     

 Nº de fil los/as na familia                                            Centro escolar do que procede: 

 Lugar que ocupa o/a solicitante

 Ten ou tivo irmáns matriculados neste centro?   Repetiu algún nivel con anterioridade?

        SI         NON                                                                     SI NON          Nivel:

Pai/nai antigo/a alumno/a?

SI            NON

DATOS DE INTERESE

Nivel solicitado:

                 EI

                 EP

                 ESO

                 BAC

 PROXENITOR 2

 Nome completo

   DNI

 Profesión

 Teléfonos

 Email

 PROXENITOR 1

 Nome completo

   DNI

 Profesión

 Teléfonos

 Email

DOMICILIO FAMILIAR

Rúa                                                                   

Localidade                                                                        

Nº                 Piso/Letra                                                                   

Provincia                    CP                                                                        

DATOS DO ALUMNO/A

Apelidos                                                                   

Data de nacemento                                   

Nº Seguridade Social                                      

Nome

Lugar de nacemento                                   

              DNI

Solicitude de ingreso 
2026-2027

Aviación Española 37  27002 LUGO
Tel: 982 284 094

secretaria@fingoi.com    www.fingoi.com
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