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Departamento de Registros Académicos
Formulario de Retiro e Inclusión
          
             	Día          Mes         Año					Nombre                                              Apellido		



Fecha: 			             Estudiante:



Teléfono:			Cédula o Pasaporte				      Sexo     F          M  



Carrera:			   	       	Turnos: 	 Nocturno	 Cuatrimestre
						Diurno    	 Sabatino	 Semestre


	RETIRO DE MATERIAS

	
MATERIA
	
HORARIO
	
CÓDIGO MATERIA
	
PROFESOR

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	INCLUSION DE MATERIAS

	
MATERIA
	
HORARIO
	
CODIGO MATERIA
	
PROFESOR

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	



Motivo del Retiro o Inclusión
______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________


_______________________
Firma/Sello Registros Académicos



_______________________
Firma/Sello Cuentas por Cobrar



________________________	
Firma del Estudiante			
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