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	FICHA DE VALORACIÓN INSTITUCIONAL
COLEGIO DE PROCEDENCIA
	



Admisiones Año ______

Cordial Saludo, Teniendo en cuenta nuestra misión que como objetivo tiene educar y formar lideres, siendo una institución educativa formal en los niveles de Preescolar, Básica Secundaria y Media Académica, busca la mejora continua en cada uno de nuestros procesos, de manera respetuosa le pedimos el favor de diligenciar el presente formato. 

Agradecemos de antemano su colaboración.

1. NOMBRE DE LA INSTITUCIÓN: 

________________________________________________________

2. DIRECCIÓN: 

________________________________________________________

3. TELÉFONO: 

________________________________________________________

4. NOMBRE DEL ESTUDIANTE: 

________________________________________________________

5. ÚLTIMO GRADO CURSADO EN LA INSTITUCIÓN: 

________________________________________________________

6. AÑOS CURSADOS EN LA INSTITUCIÓN: 

________________________________________________________

Por favor contestar los siguientes ítems de acuerdo con los rangos estipulados:

EXCELENTE: E BUENO: B ACEPTABLE: A

	ASPECTOS 
	E 
	B 
	A

	El desempeño académico del estudiante en el colegio fue:
	
	
	

	La actitud adoptada por el (la) estudiante frente a las normas y la autoridad del colegio fue:
	
	
	

	El porte del uniforme siempre fue:
	
	
	

	El valor de la puntualidad en el estudiante fue:
	
	
	

	Las relaciones del estudiante con todos los miembros de la comunidad
educativa fue:
	
	
	

	El compromiso de los padres de familia frente al colegio fue:
	
	
	

	El cumplimiento de los padres de familia frente al pago de pensiones fue:
	
	
	



OBSERVACIONES: ________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
¿El estudiante asiste a alguna terapia o apoyo psicológico? Si ______ No ______

El estudiante en el año participó en refuerzos intensivos de: ________________________________________________________________________

El estudiante participó en las siguientes actividades extracurriculares ________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

____________________             _____________________                      _____________
Coordinador(a) Disciplina                Director(a) de Grupo                                 Tesorería  

El presente formato debe llevar firma y sello de la Institución y devolverlo en sobre cerrado. 
Bendiciones
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