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 COMPROMISO PARA CUMPLIMIENTO DE ACTIVIDADES  

AÑO LECTIVO 2025-2026 

 

ANEXO 1  

 
Estimados padres de familia, de acuerdo a nuestra Normativa Institucional les comunicamos sobre 

las actividades que se van a desarrollar como parte del proceso de formación integral en los 

estudiantes durante el año lectivo 2025-2026. 

Estas actividades generarán un costo que debe ser cubierto por los representantes, es importante 

contar con el compromiso en el cumplimiento de estas obligaciones económicas.  

 

El valor total para estas actividades será de $63,00 cuota que debe ser cancelada junto con el 

valor de la matrícula, por transferencia o depósito a:  

 

BANCO INTERNACIONAL 

CUENTA DE AHORROS N. º 0450749428 

Sr. ANIBAL VELASTEGUI    C.I. 1705131231 

Enviar la captura de la transferencia o depósito al CORREO: nvschool@hotmail.com 

Todas estas actividades se encuentran asignadas y planificadas en el cronograma institucional. 

 

ACTIVIDADES ACADÉMICAS: 

 3 Salidas pedagógicas 

 Casa Abierta 

ACTIVIDADES SOCIALES: 

 Carnaval 

 Paseo de fin de Año 

ACTIVIDADES CULTURALES 

 Colada Morada 
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Con el fin de dar cumplimento a este acuerdo, el padre de familia se compromete libre y 

voluntariamente a cancelar los valores arriba mencionados.  

 

 

Nombre del Estudiante:     ________________________________ / Grado:_______________ 

                  

Firma del Representante:    __________________________________ 

 

Nombre del Representante: __________________________________ 

 

C.I. del Representante: ______________________________________   

 

 

  


