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AUTORIZACION SALIDA PEDAGOGICA
Estimado Apoderado:

Junto con saludar, se informa que su hijo participara de FESTIVAL DE FUTBOL NIVELES 5° - 6° BASICOS VARONES, en Colegio Madres

Dominicas, el dia viernes 04 de octubre del presente afio. La actividad se llevara a cabo desde las 15:00 hrs hasta las 18:00 hrs, en el
gimnasio principal del establecimiento, ubicado en calle FREIRE #114, Concepcion.

El traslado de ida y vuelta de los estudiantes serd de forma particular, y la actividad estard o cargo profesor de taller de
futbol Sr. Sergio Fuentes y coordinador extra-escolar Sr. Cristian Berrios.

Si usted autoriza o no esta salida, marque con una X, en el lugar correspondiente.
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Junto con saludar, se informa que su hija participard, si usted autoriza, en un encuentro de basquetbol categoria seleccién damas, en Lyce
Charles de Gaulle, ubicado en calle colo colo #51, Concepcién.

El traslado de ida y vuelta de los estudiantes estard a cargo del profesor del taller y Coordinador ExtraEscolar, Cristian
Berrios.

Si usted autoriza o no e;;a—ialida, marque/€gn una X, en el lugar correspondiepte.
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17:00 HRS, REGRESO A LAS 19:15 APROX A NUESTRO ESTABLECIMIENTO.




