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SOLICITUD DE EXAMEN  -  ÚLTIMA MATERIA 
 

Córdoba,.... de ........................ de 20.... 

APELLIDOS Y NOMBRES: 

CARRERA:       

CÁTEDRA: 

Nº DE MATRÍCULA:                                       FECHA DE EXAMEN: 

FUNDAMENTACIÓN DEL PEDIDO: 

DOMICILIO:             TELÉFONO:                                                   D.N.I: 

TRIBUNAL EXAMINADOR 

 
 
 

....................................                ..................................                        ....................................       
     PRESIDENTE       VOCAL        VOCAL 
      Prof. Regular           Fiirma y Aclaración                                    Firma y Aclaración                  
    Firma y Aclaración                    
 

El presidente es Profesor Regular de la Casa de Estudios y responsable de retirar el 
acta de examen 
 
Señora Decana de la  
Facultad de Cs. Ex. Fís. y Naturales 
Magali  Carro Perez  
S                          /                          D 
 
De mi mayor Consideración:  
     Tengo el agrado de dirigirme a Ud., a fin de solicitarle la 
autorización correspondiente, a los efectos de rendir la Tesina el día 
..................................................... de común acuerdo con el Tribunal. 
     Declaro conocer que dicha solicitud deberá ser presentada en 
Despacho de Alumnos, del edificio centro, 10 días hábiles antes a la fecha fijada para la toma de 
examen.  
     Asimismo, me notifico de la Res.368 - H.C.D – 1990 cuyo 
texto, forma parte de la presente. 
     Sin otro particular, saludo a Ud. con distinguida consideración. 

 
 
 

……………………………………………………………………………………………………………….. 
  Alumno                                     Director                               Co director 
        Firma y Aclaración                 Firma y Aclaración                Firma y Aclaración 
 
 

Notificación de la Comisión de tesina:    .................................................. 
                                                                                                  FIRMA    

A fin de llevar a cabo la toma del examen, se asigna el aula.......................... de........... a........... h. 
                                                          


