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 Bucaramanga, ___ de ______________ de 2023                
 

Señores 
I.E. DE SANTANDER 
Bucaramanga. 

 

Cordial saludo. 

La presente tiene como fin solicitar permiso para mi hijo(a): ____________________________ 

______________________________________del grado _________ quien no asistió al colegio.   

Días ausencia: ____________ Fechas: ______________________________________  

Motivo de ausencia: 

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________ 

Marca con una X el anexo que justique la ausencia: 

o Excusa de acudiente 

o Incapacidad médica. 

o Copia de cita médica 

o Copia de fórmula médica 

o Otro. Cual ______________________________________________________ 

 

Atentamente, 

 

Firma del acudiente: __________________________________________ C.C.__________________ 

Parentesco con el estudiante: __________________________________________ 
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Estudiante: _________________________________________________Grado: ___________________ 

 
Día(s) Ausencia: ____________Fecha(s): ____________________Hora(s): ______________________ 

Justificación: ___________________________________________________________________________ 

                      ___________________________________________________________________________ 
Acudiente:     _______________________________________   C. C. ______________________________ 

 
Firma Acudiente: ____________________________Coordinador(a)_____________________________       

 


