
 
 

DESDE EL YO PROFUNDO A LO MAS PROFUNDO DE DIOS 
MES DE SEPTIEMBRE 2023 

 
Responsable. Equipo de Animación Pastoral 

 
Estudiantes Grado Sexto  

 
OBJETIVO 
Hacer un alto en la vida de las estudiantes de grado sexto de la Institución educativa 
Boyacá, para que se conozcan a sí mismo y den gracias por el don de la vida; dándose 
cuenta que los demás también son importantes, que tome conciencia de su papel como 
buenas ciudadanas en este momento de su existencia. 
  

ÁREAS DE FORMACIÓN 
Personal. ¡Quien soy yo?; conciencia del regalo de la vida; tu eres un milagro 
Social. ¿Quién es el otro?; conócelo también es importante 
Cristiana. ¿Quién es Jesús?; dio su vida por mi ahora quiero responderle. 
 

HORARIO 

HORA ACTIVIDAD RESPONSABLE 

7:30 a.m. Salida de la Institución educativa Boyacá   

8:30 a.m. Bienvenida-Oración, integración, 
dinámica de presentación 

 

9:00 a.m. Video: “El Alfarero”  

9:30 a.m. Tema 1. “La vida un regalo de Dios”  

10: 45 
a.m. 

Refrigerio   

11:00 
a.m. 

Taller. ¿Quién soy yo para los demás?  

12:00 m. Rezo del ángelus. Bendición de los 
alimentos. Almuerzo  

 

1:00 p.m. Video. “Cuerdas”  

1:30 p.m. Tema: “Necesito de los demás” 
Taller: Los cuatro impulsos básicos de la 
vida 

 

3:15 p.m. Descanso   

3:30 p.m. Responder carta de Jesús  

4:30 p.m. Compromiso personal y despedida  



 
FORMATO SALIDAS PEDAGÓGICAS 

Las salidas pedagógicas escolares son actividades que tienen un valor Pedagógico, didáctico, social, 
y cultural que complementan el proceso educativo de sus hijos e hijas.  Con el presente documento se 
le comunica a los Padres de familia la salida escolar que tendrán las estudiantes de grado ____, el día 
____ mes_____ año___  
 
Lugar de salida: _____________________________________, hora __________  y  de regreso 
aproximadamente: ____________________________________ Motivo de la salida pedagógica: 
_________________________________________________________________________________  
Las estudiantes deben llevar los siguientes elementos:______________________________________ 
_________________________________________________________________________________ 
_____________________________________conforme a los  establecido en el Manual de convivencia.    
 

AUTORIZACIÓN DE LA SALIDA PEDAGÓGICA 
 

Yo _________________________Padre, ____________________ Madre  Acudiente del Estudiante 
_____________________________________________  del grado________  de la Institución 
Educativa Boyacá, autorizo para que asista a la Salida Pedagógica a realizarse en 
____________________, quien se compromete a comportarse adecuadamente según lo estipulado en 
el Manual de Convivencia.  Con el fin de cubrir todos los aspectos necesarios para mantener la salud 
y la seguridad de los Estudiantes le solicitamos suministrar la siguiente información:   
1. Medicamentos que toma el estudiante: _______________________________________ 
_________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________  
2. Alergias que sufre:    _______________________________________________________________ 
_________________________________________________________________________________ 
3. Enfermedades que padece: _________________________________________________________ 
_________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________ 
4. Tipo de sangre: _______5. Sistema de seguridad social al que está afiliado: ____________________ 
6. Recomendaciones por parte de la familia del estudiante: ___________________________________ 
_________________________________________________________________________________ 
_________________________________________________________________________________  
7. Números de contacto padres de familia: __________________   __________________   
 
Dada en _________________, a los ______ días del mes de: __________________ del __________ 
 
En constancia se firma:    
 
__________________________________          _________________________________  
NOMBRE    ACUDIENTE                                      FIRMA 
Número de Cédula:   

____________________________ 
NOMBRE ESTUDIANTE 

                                                                                                                                                                        
OBSERVACIONES:   
1.  Deben asistir con el uniforme de Educación Física de la Institución   
2.  Estudiantes deben llegar puntualmente a las instalaciones del colegio designadas 
3. Sólo portaran los elementos que se solicita para el encuentro. 


