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Bogotá D.C., 19 abril 2024 
 

CIRCULAR No. 020 /2024 
 
DE:  RECTORÍA  
PARA:              PADRES DE FAMILIA GRADO ONCE 
ASUNTO:        REFUERZOS ESCOLARES  
 
 
Señores padres de familia.Reciban un cordial saludo.  
 
Con el propósito de apoyar el proceso académico y la presentación de la Prueba Saber 11°, 
teniendo en cuenta los resultados que obtuvieron los estudiantes en el primer simulacro que 
se realizó el 4 marzo, se han programado refuerzos en las asignaturas de Matemáticas y 
Ciencias de asistencia obligatoria para los estudiantes que sean citados.  Estas citaciones 
están a cargo de los directores de curso quienes las harán llegar la semana entrante. 
 
Los refuerzos se realizarán en el horario de 2:30 p.m. a 4:30 p.m. en las aulas del colegio,  
teniendo en cuenta el siguiente cronograma: 
 
 

Asignatura Día 

Matemáticas 6 mayo 

7 mayo 

9 mayo 

14 mayo 

15 mayo 

16 mayo 

21 mayo 

22 mayo 

23 mayo 

Biología 27 mayo 

29 mayo  

30 mayo  

Química 2 julio 

3 julio 

4 julio  
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8 julio 

Física 10 julio 

11 julio 

15 julio 

 
 
Señor padre de familia, es importante que su hijo traiga el almuerzo ya que por seguridad no 
se permitirá la salida del estudiante de las instalaciones del colegio. De igual manera, le 
solicitamos gestionar el regreso a casa.  
 
El desprendible de esta circular se debe entregar firmado en coordinación de ciclo a más 
tardar el día 30 de abril de 2024.  
 
 
 
 
Cordialmente, 
 
 
 
MARLENE BELTRÁN PRIETO                          
Rectora 
 
========================================================================= 

 
CIRCULAR N° 020/2024 

 
Recibí la información de la circular No. 020  sobre    REFUERZOS ESCOLARES y autorizo bajo 
mi responsabilidad la asistencia de mi hijo(a). 
 
NOMBRE DEL ESTUDIANTE______________________________________ GRADO: ______ 

NOMBRE DEL ACUDIENTE ____________________________________________________ 

FIRMA_________________________________TELÉFONO: _________________ 

 


