
Firma Apoderado(a) 

 

Inspectoría General 

Liceo Carmela Carvajal de Prat 

 
JUSTIFICATIVO DE ATRASOS 2025 

 

 
Fecha:   

Antecedentes Estudiante: 
 
 

 

Nombre y Apellido estudiante: 
 

Rut: 
 

Curso: 
 

 

 
Por medio de la presente, yo   

 
como apoderado(a) titular y/o suplente, justifico el atraso de mi pupilo/a: 

 
El día:  a las   hrs. 

 
Por el siguiente motivo: 

…………………………………………………………………………………………………………………………………….… 

…………………………………………………………………………………………………………………………………….… 

………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

……………………………………………………………………………………………………………………………….……… 

……………………………………………………………………………………………………………………….…………….... 

 
Adjuntando los siguientes documentos pertinentes (de ser necesario): 

1) ……………………………………………………………………………………………………… 

2) ……………………………………………………………………………………………………… 


