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Yo ____________________________________  en mi calidad da padre de familia  
 
y /o  acudiente, de la  estudiante_____________________________ identificada  
 
con documento identidad N°___________________ perteneciente al grupo  
 
10°___. Manifiesto que estoy informado, he leído el REGLAMENTO y LA GUÍA   
 
que la institución ha establecido para el acompañamiento del normal desarrollo del   
 
Servicio Social obligatorio que debe cumplir durante los grados 10° u 11° y que es  
 
requisito indispensable para obtener el título de bachiller e igualmente estoy  
 
dispuesto(a) a cumplir con la responsabilidad que me compete. 
 
 
 
 
 
 
Cordialmente 
 
 
 
__________________________                      ___________________________ 
Padre de Familia y/o acudiente      Estudiante 
 
 
 
 
Para constancia se firma el día ____ del mes_________ del año___________ 
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