
UNIVERSIDAD NACIONAL DE SANTIAGO DEL ESTERO  
ESCUELA  PARA LA INNOVACION EDUCATIVA 

 

 FICHA DE INSCRIPCION PARA EXAMEN LIBRE  
 

 CARRERA                                         Nº DNI         

SEDE  Nº LEGAJO      /   

   
APELLIDO Y NOMBRE: 

 
 

DOMICILIO: 

 
BARRIO: 

 
CIUDAD: 
 

C.P.: 

 
TELÉFONO: 
 

E-MAIL: 
 

 

FECHA EXAMEN 
2º INSTANCIA 

MATERIA A RENDIR: 
 

   
 

  FIRMA  SOLICITANTE 

DEPARTAMENTO ALUMNOS informa que el/la recurrente se encuentra en condiciones de rendir 
examen final LIBRE del espacio curricular arriba mencionado.                           
 

 1º   2º   3º   4º   5º   6º   

 
SANTIAGO DEL ESTERO, ........../........./200....  FIRMA Y SELLO  DEPTO. ALUMNOS  

 

ÁREA COBROS informa que el/la recurrente se encuentra AUTORIZADO para rendir examen final 
LIBRE.                           
 

 
SANTIAGO DEL ESTERO, ........../........./200....  FIRMA Y SELLO  ÁREA COBROS  
 

 
El/la que suscribe ............................................................................................., Profesor/a del 
mencionado espacio curricular, informa que se notifica de la solicitud presentada por el/la 
recurrente y adjunta la evaluación para la 1º instancia domiciliaria de dicho examen en condición 
de LIBRE.-                            

                            

  
SANTIAGO DEL ESTERO, ........../........./200....  FIRMA DEL DOCENTE  

 
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

 
CONSTANCIA  DE INSCRIPCION PARA EXAMEN LIBRE 

 
APELLIDO Y NOMBRE: 

 
 

FECHA EXAMEN MATERIA A RENDIR: 
 
 

  

 
SANTIAGO DEL ESTERO, ...........de...................................................de 200.... 

 
SOLO SE ACEPTARA ESTA SOLICITUD SI TODOS LOS DATOS ESTAN COMPLETOS 

CONSERVE ESTE TALÓN SERÁ REQUERIDO POR CUALQUIER RECLAMO   ______________________ 
FIRMA Y ACLARACION  DEL RECEPTOR 

 


