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MINISTERIO DE CAPITAL HUMANO
UNIVERSIDAD TECNOLÓGICA NACIONAL
FACULTAD REGIONAL CHUBUT




Puerto Madryn ……….de………………..del…….

Dirección de Carreras Cortas
Lic. Isabel Santa Giuliana 
Facultad Regional Chubut
S__________/____________D

De mi mayor consideración:
					Me dirijo a Usted por medio de la presente y como responsable de la cátedra …………………………………… correspondiente a la Tecnicatura ……………………………………..para cumplimentar el informe correspondiente a la solicitud realizada por ……………..…………………………………. alumno/a que efectivamente ha cursado dicha materia durante el año ………..
 
					Atendiendo a lo mencionado anteriormente y considerando el desempeño académico que demostró durante el cursado de la materia, doy mi opinión favorable para que se le otorgue la prórroga solicitada bajo la regularización del Capitulo VI Pto. 6.1.2 de la ordenanza N°1149.
					
Sin más, lo saludo cordialmente 



……………………………..…                  
Firma Docente                                                



Nombre y Apellido …………………………….
Email ……………………………………………..	
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