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Solicitud de excepcionalidad

Nº de solicitud:............

San Justo,......../......./........

Apellido/s:...................................... Nombre/s:......................................................................

DNI:.........................   Teléfono:...........................   E-mail:...................................................
Carrera:...............................................................................................................................
Declaro haber tomado conocimiento que la siguiente solicitud tiene carácter de excepción y que se encuentra fuera de los plazos previstos por la Universidad para su trámite normal, siendo la misma susceptible de ser denegada. 
Trámite/solicitud a realizar (marque con una cruz)
[image: image2.png]Su estado es:      Alumno regular        Alumno Inactivo        Graduado        Ingresante        Reingresante 

       INSCRIPCION A MATERIAS (CUATRIMESTRAL – ANUAL)

     Cupo lleno       Simultaneidad       Cambio de carrera      Problemas en el sistema      Fuera de término  
---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
       INSCRIPCION A FINALES    

Indique el motivo:        Problemas en el sistema          Fuera de término

Estado de la asignatura:        Regular             Libre                 Acreditación (Ingles-Computación)

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
       EXENCIONES Y ACTIVACIONES
  Ultimas 5 materias              Ultimas 4 o menos materias     


 Activación por graduado       Activación por ultimo tramo
----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
       CAMBIO DE TURNO        Carrera                                 Curso de Ingreso
                                                                                                
De turno: Mañana     Tarde      Noche               De turno: Mañana      Tarde      Noche       Sábados           
  
A turno: Mañana       Tarde      Noche               A turno: Mañana       Tarde       Noche       Sábados
----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
       OTROS (Copia de Resoluciones, reincorporación, admisión por graduado, etc.)
Especifique:…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------
ADJUNTA CERTIFICADO: Si         No  

	Versión
	4.0 - 2013


Observaciones/Motivos:.......................................................................................................................................................................................................................................................................
	
Firma receptor:...........................
        Firma del alumno:....................................
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Solicitud de excepcionalidad

Nº de solicitud:............

El día......................, Apellido/s:....................................Nombre/s:………………………………………………………….
DNI:............................... Solicitó:..................................................................................................
Firma del receptor:.....................................






