

FICHA DE INSCRIPCIÓN 
OLIMPIADAS DE RELIGIÓN 2014

	Nombre del establecimiento:
	

	Rector:
	

	Dirección:
	

	Comuna:
	
	Teléfono: 
	
	email
	

	Profesores responsables:
	


	Teléfono:
	
	Email:
	





Categoría 	 1° y 4° Básico 
[bookmark: _GoBack]
	Categoría
	Curso
	Nombre Completo del Alumno (A)
	Edad

	A
	
	
	

	A
	
	
	



Categoría 	 5° y 8° básico

	Categoría
	Curso
	Nombre Completo del Alumno (A)
	Edad

	B
	
	
	

	B
	
	
	



Categoría  	I° y II° Medio   

	Categoría
	Curso
	Nombre Completo del Alumno (A)
	Edad

	C
	
	
	

	C
	
	
	



Categoría  	III° y IV° Medio 

	Categoría
	Curso
	Nombre Completo del Alumno (A)
	Edad

	D
	
	
	

	D
	
	
	



Nota: enviar por correo de acuerdo a las bases.
image1.jpeg
BRESCORAS CATOLICAS
DE SANTO TOMAS DE ACLUlNo

FUNDACION Enuc.«cloNAL‘

DESDE 1870 COMPROMETIDOS CON LA EDUCACION Y LA FE. ) S E ST

Huérfanos 1976 Depto D y E « Fono: (56-2) 698 05 62 « Santiago - Chile





