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SOLICITUD - PREGRADO

NOMBRE Y APELLIDOS
CARRERA

ANO DE INGRESO

DOMICILIO

COMUNA ....... 5% ....... \QANRA TELEFONO ..ot
CORREO ELECTRONICO ....'..-/.’l.m.\‘..:a.’...thf.%@.@..?ﬁ:.u.é@../.?..-..C.. ...........................
FECHA DE soucmun .23 (08 /2o(2

Corte aqui

EL SOLICITANTE DEBE CONSULTAR EN LA SECRE"!:ARTA DE ESTUDIOS LA RESPUESTA A SU
PETICION y ADEMAS DEBERA FIRMAR QUE TOMO CONOGIMIENTO.

Nombre

Solicita

Fecha

HORARIO: 09:00 a 14:00 horas.
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