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Lugar y fecha_______________________________________SOLICITUD DE EXCEPCIÓN


Sra.
Secretaria Académica 
Facultad de Ingeniería – UNNE
Ing. Lilia Marcela BÁEZ
Su Despacho:

Ref. Régimen de Regularidad Res. Nº316/19 C.S.
Me dirijo a usted a fin de solicitar se me otorgue (marcar lo que corresponda)
ART. 4º: EXCEPCIONES
a-	☐  Razones de salud
b-☐  Discapacidad
c-	☐  Razones laborales
d-☐  Beca de Estudio
e-	☐  Otros estudios universitarios
f-	☐  Adeudar seis (6) materias o menos
   ☐  Otra causa no contemplada

DESCRIPCIÓN DE LA SITUACIÓN Y FUNDAMENTACIÓN (opcional)














Documentación que se adjunta (en archivo PDF)
☐ DNI del/de la estudiante (anverso y reverso)
☐ Documentación respaldatoria (si corresponde, se adjunta documentación probatoria.)

Sin otro particular la saludo atentamente.



Firma del solicitante
Nombre y Apellido: 
DNI Nº   
Carrera:                        
LU Nº:  
TEL/CEL: 
Correo Electrónico:
image1.png
-ﬁ
FACULTAD DE

INGENIERIA





image2.jpeg
\J

UNIVERSIDAD NACIONAL
DEL NORDESTE




