
 
 
 
 

FORMAMOS EN LA CIENCIA, LA TÉCNICA, PERO FUNDAMENTALMENTE EN EL SER DE LA PERSONA 

www.jecaro.tk  - ieusebianospop@gmail.com  -cooracademica.jec@gmail.com 

Sedes: San José 

Los Campos 

Chuni 
Las palmas 

Telefax: 8388775 – Tel: 8302255 

Institución Educativa “José Eusebio Caro” 
Popayán – Cauca 

Nit: 800.046.335-2 - Código Dane: 1190010000 
Aprobada por decreto No. 139 de Agosto 6/03 

Calle 5 No. 36-00 / Chuni 

 

 

Fecha de diligenciamiento d d m m a a a a 

 

INFORMACIÓN GENERAL 

Nombre del estudiante:  

Sede de inscripción: 

 
 

Grado de inscripción: 

 
 

Institución Educativa de procedencia: 

 
 

Pública          Privada 

Motivo del cambio de Institución Educativa: 

 
 

 

Documento de Identificación:     
          

No.__________________________ 
 

*El número de Registro Civil es el NUIP 

Sexo: 
 

Nacionalidad:  
 

 País ____________________ 

Fecha y lugar de nacimiento:  

Fecha  d d m m a a a a 

 

Municipio:__________________________________ 

Departamento:______________________________ 

País:______________________________________ 

Residencia y teléfono: 
 

 
Ciudad:_______________________________________ 

Barrio:________________________________________ 

Dirección:_____________________________________ 

Teléfono:_____________________________________ 

 
Nombre de la EPS o ARS ______________________ 

 

SISBEN     Nivel  
   

 
Grupo Sanguíneo  ______________________________ 

 

Factor RH   ___________________________________ 

 

Nombre de la Madre:_____________________________________________________  
    

Ocupación: _______________________ Tel._____________________ E-mail___________________________ 

 
Nombre del Padre:_______________________________________________________  

    
Ocupación: _______________________ Tel._____________________ E-mail___________________________ 

 

 
Nombre del Acudiente:_______________________________________________________________________  

    
Ocupación: _______________________ Tel._____________________ E-mail___________________________ 

 
* La inscripción no garantiza el cupo en la Institución Educativa  

 

 
______________________________________________ 

Firma del padre de familia o acudiente 

AD-01 
INSCRIPCIÓN 

 

Cabeza de familia 

Cabeza de familia 


