UNTDF™
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Antirtids « 1slad det Atiintica Swr

FECHA: / / N¢ de Tramite:

Al Serior Rector de la Universidad Nacional de Tierra del Fuego, Antartida e Islas del Atlantico Sur:
El/la que suscribe:

Documento de Identidad (Tipo y N°) , tiene el agrado de dirigirse a Ud. a
efectos de solicitar tenga a bien otorgarle el Diploma que acredita haber completado los estudios
correspondientes a:

perteneciente a la unidad académica:

DOCUMENTACION PRESENTADA:

Libre deuda Biblioteca O Copia de Titulo de Ingreso [ ]
Fotocopia DNI D
Firma: N° de Teléfono:
E-mail:

Apellido y Nombre Fecha N° de Tramite

Tipo y N° de Documento Diploma

El presente no acredita el cumplimiento de la totalidad de las obligaciones académicas.

Sello Direccion de Estudiantes
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UNTDF - Universidad Nacional de Tierra del Fuego, Antértida e Islas del Atlantico Sur



