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ENFERMEDAD, INDISPOSICIONES O ACCIDENTES
Por la presente autorizo @ mi hijo/a; ... que concurre al curso:
......................................................................................... a ser llevado al Hospital Distrital en caso de que
sufra una aparente enfermedad, indisposicion o accidente dentro del establecimiento, sugiriendo a las
autoridades del mismo comunicarse al tel: ......coceevrninene caso contrario al domicilio .......c.ccvinnen.

Firma del padre o encargado
LEA ATENTAMENTE

> La ficha debera ser completada en su totalidad, sin excepcion.

> La documentacion solicitada completa. En caso de ser extranjero/a debera presentar Radicacion tran-
sitoria o precaria. En caso de pérdida, constancia policial de extravio.

> En el caso de alumnos que solicitan pase desde otro establecimiento, constancia del Gltimo afio apro-
bado y constancia de pase donde conste la situacion al momento de la inscripcion.

> No se admitira inscripcién alguna si falta algunos de los requisitos solicitados.

> En el caso que en la documentacion solicitada se descubra algun tipo de adulteracion, se procedera a
dar de baja a la inscripcion.
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