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Ciudad Bolívar, marzo de 2026 

 
Estimados Padres y/o  Representantes. 

 
Reciban un saludo de la Dirección del Plantel, en esta oportunidad me dirijo a 

Ustedes con la finalidad de conocer sobre su decisión en cuanto a la prosecución 

de su(s) representado(s) en la Institución, para el Año Escolar: 2026-2027. 

 
La consulta forma parte de la organización del proceso de  inscripciones del 

próximo año escolar, por esta vía queremos conocer el número de alumnos que 

continuaran en el Plantel. Es importante aclarar que la respuesta afirmativa en 

aquellos casos de estudiantes, padres y/o representantes, reincidentes en 

acciones contrarias a las normas establecidas en nuestro Manual de Convivencia, 

no es garantía del cupo. 

-------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

Marque con una (X) 

Yo, ___________________________________ C.I.N°__________________ 

Deseo que mi(s) Representado(s) continúen en la Institución: 

SI___________               NO___________ 

Nombre y grado a cursar del o los  Representados: 

__________________________________________________________________
__________________________________________________________________
__________________________________________________________________ 
 
 
 
________________________________                           __________________     

Nombre y Apellido del Representante                                     FIRMA 

 

NOTA: Devolver a las respectivas coordinaciones antes del 30/03/2026 

LA NO CONSIGNACIÓN SERÁ CONSIDERADA COMO RESPUESTA 

NEGATIVA, PUDIENDO EL COLEGIO DISPONER DEL CUPO 
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