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…

Meses
enero
febrero
marzo
abril
mayo
junio
julio
agosto
setiembre
octubre
noviembre
diciembre
Totales al finalizar

el año

Asist Inas. Meses Asist Inas. Meses Asist Inas. Meses Asist Inas. Meses Asist Inas. Meses

CONTROL MENSUAL DE ATENCIÓN

Centro de Primera Infancia Privado:………………………………………………………………………………

Nº de Registro/ Autorización:……………………………………………………………………………………….

Antecedentes en otra Institución:

INAU ANEP Meses de asistencia

Nombre del niño/a:……………………………………… C.I. Nº:…………………………………………………

Lugar y Fecha de nacimiento:………………………….………………………… Oficina Nº:…………………..

Fecha de Ingreso a la Institución:…….....…......……

Cobertura médica:……...……...…….…………………

Vacunas:……………………………………………………Teléfono familiar:…….…..……………………………
Año 2 0 2 1 Año 2 0 2 2 Año 2 0 2 3 Año 2 0 2 4 Año 2 0 2 5

Año 2 0 2 6 Año 2 0 2 7 Año 2 0 2 8 Año 2 0 2 9 Año 2 0 3 0
Meses
enero
febrero
marzo
abril
mayo
junio
julio
agosto
setiembre
octubre
noviembre
diciembre
Totales al finalizar

el año

Asist Inas. Meses Asist Inas. Meses Asist Inas. Meses Asist Inas. Meses Asist Inas. Meses

Observaciones:
……………………………………………………………………………………………………………………...………………………
………………………………………………………………………………………………………………..……………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………...

PAUTAS A SEGUIR
En el año correspondiente se completarán mes a mes las asistencias, inasistencias y meses de atención; con los datos obtenidos de las
listas diarias.
Para emitir los pases se considerarán las asistencias, inasistencias y meses que el niño o niña estuvo inscripto en cada año.
En el recuadro de Observaciones se podrán anotar los egresos, las causales justificadas de inasistencia, etc.
Esta planilla comenzará a regir a partir del 1 de enero del 2021 considerando la entrada en vigen cia de la Ley 19.889. Se considerarán como válidas las
planillas iniciadas en años anteriores.
Meses: Registro de 0 a 9 asistencias en el mes: cuenta como medio mes de escolaridad

Registro de 10 días en adelante cuenta como: un mes de escolaridad

Meses de escolaridad al egresar
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