INSTITUCION EDUCATIVA

FORMATO PARA EXCUSA POR INASISTENCIA

FECHA: GRADO:
SEDE: JORNADA:
ESTUDIANTE:

FECHA(S) INASISTIDA(S)

ASUNTO: Familiar  Salud Deportivo  Permiso Cita Médica Otro

JUSTIFICACION:

Este formato debe ser entregado maximo dos dias calendario después de la inasistencia a
Coordinaciéon de la sede a la cual pertenece el estudiante. Adjuntar anexos que respalden la
causa de inasistencia, cuando esta es mayor a dos dias. Los permisos y citas médicas deben
gestionarse con anterioridad. Especificar la hora de la cita médica.

Es compromiso del estudiante adelantarse en las actividades académicas pendientes.

FIRMA DEL PADRE DE FAMILIA O ACUDIENTE

C.C. Teléfono:

Firma y sello de Rectoria y/o Coordinacion de la sede educativa
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