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​  CONSEJO DE EDUCACIÓN SECUNDARIA 
 

​ LICEO Dr.  Medulio Pérez Fontana – Nueva Palmira 
​ ​ ​  

​ FORMULARIO DE INASISTENCIA 
 
 

Señor Director Juan Pablo Moresco, comunico a Ud. que el/la alumno/a ______________________ 

que cursa estudios en el grupo _____, no asistió a clase el día  ________________ de _____________ de  2026 

 por el siguiente motivo: _____________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________________. 

 

Firma padre / madre / tutor: _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 

Aclaración de firma: _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 

Cédula de identidad: _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 

 

​ ​ ​ ​ ​ ​ ​  


