
 

[Fecha] 
 
 

[Nombre del pariente que solicita la inscripción]  
[Dirección] 
[Ciudad, estado, código postal] 
 
RE: [Nombre del estudiante] 
 
Estimado/a [Nombre del padre/madre/tutor legal]: 
 

En nombre de las Escuelas Públicas de Mesa, me dirijo a usted para informarle que el 
estudiante [nombre del estudiante] no estará exento del pago de matrícula por el siguiente 
motivo: [coloque el motivo]. 

 
Si desea que [Nombre del estudiante] permanezca inscripto como estudiante en el Distrito 
Escolar Unificado de Mesa, usted deberá pagar la matrícula antes del [fecha] o de lo contrario 
[nombre del estudiante] será retirado en esa fecha. 
 
Si desea conocer el monto de la matrícula o si tiene alguna otra pregunta, no dude en 
comunicarse conmigo. 
 
Atentamente, 
 
 
 
 
[Director] 
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