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Sefiores
INSTITUCION EDUCATIVA NARCISO CABAL SALCEDO
Sede:
Yo, identificado con cédula de ciudadania # , expedida en
, Padre de Familia o} Acudiente del estudiante
del grado como lo contempla el Manual/Pacto de
Convivencia, presento excusa por la inasistencia del(a) estudiante, en el(los) dias(s)
del mes de de .

Motivo de Ausencia:
) Enfermedad

) Sin Transporte
) Lluvia

) Viaje

) Cita médica
) Otra ¢, Cuél?

A~~~ A~~~

Se anexa incapacidad médica: Si( ) No( ) Otro Documento () ¢Cuél?

El(la) estudiante se pondra al dia en los contenidos que dejé de recibir y desarrollara las actividades que en su ausencia se
generaron (tareas, exadmenes, talleres, etc.)

Para constancia de lo anterior, se firma a los () dias del mes de de

Firma Estudiante Firma Padre de Familia y/o acudiente
Celular o Teléfono de contacto:

NOTA: Cualquier falsedad comprobada de este documento, serd causal de falta, como lo contempla el Manual/Pacto de
Convivencia.

Esta excusa debe ser presentada a la Sede Educativa cuando el estudiante inmediatamente regrese a clases, o antes de la
ausencia, si es posible.

Se le devuelve el desprendible firmado por el Docente Responsable, Director de Grupo o Coordinador, para gque se le autoricen a
desarrollar las actividades que se generaron en su ausencia.

Recuerde que la excusa JUSTIFICA la falta, PERO NO LA BORRA.

Quien recibe la excusa:
Docente Responsable, Director de Grupo o Coordinador:
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El(la) estudiante del grado , presentd excusa por
inasistencia por el(los) dias(s) del mes de

de .

Motivo de Ausencia:

Quien recibe la excusa:

Docente Responsable, Director de Grupo o Coordinador:
Fecha:




