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Sefores
PADRES DE FAMILIA
Estudiantes grado Décimo

Asunto: Primer simulacro Prueba Icfes-Grado Décimo

Reciban un cordial y fraternal saludo, desedndoles éxitos en sus labores. Les comunicamos que el
proximo martes 17 de junio se aplicara de forma PRESENCIAL el primer simulacro de la Prueba
Saber 11 para los estudiantes de grado Décimo, en las instalaciones del Colegio. Actividad
importante para el proceso formativo y de preparacion frente a la prueba externa, la cual, posibilita
a sus hijos(as) no sélo la evidencia del desarrollo de habilidades en los componentes validados en
la misma, sino también permite dar continuidad a su proyecto de educacién superior y con una buena
preparacion acceder a becas universitarias. El horario establecido y las recomendaciones para el
optimo desarrollo de la prueba son las siguientes:

Horario:
e Primera Sesién: 7:00 am — 11:00 am
e Almuerzo: 11:00 am a 11:45 am
o Segunda Sesion: 11:45 am a 3:00 pm

Recomendaciones:

e Esimprescindible la asistencia a la prueba con la sudadera institucional.

e Traer lapiz mina N°2, borrador de nata o miga de pan y tajalapiz

e Durante la prueba los estudiantes NO podran hacer uso de calculadora, celular o ninglin otro
dispositivo que interfiera con el desarrollo del examen.

e Se sugiere a los estudiantes una vez finalizada cada area revisar que la hoja de respuestas
esté completamente diligenciada.

* El costo del simulacro tiene un valor de $20.000= que deben ser consignados a la cuenta de
ahorros Bancolombia # 63400000479 a nombre de Harold Mauricio Beltran Castro. Para
transferencia la cédula es 79641387. Enviar copia de la consignacién con el nombre del
estudiante y el nombre del colegio al WhatsApp 3214499734.

Agradecemos la motivacion de las familias para que nuestros estudiantes participen.
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