From: "Melissa Alava" <melissa.alava@ug.uchile.cl>
Date: 2021-05-11 10:50
Subject: Solicitud de eliminacién de ramo

Buenas noches, junto con saludarles me dirijo a ustedes, con la finalidad de
extender una solicitud para eliminar el ramo de “Sociologia de la educacién”.
Lo anterior, debido a que no me encuentro en un estado mental 6ptimo para poder
cumplir con las exigencias del ramo. Espero que mi solicitud sea aprobada,
realmente significaria un gran alivio para mi. Adjunto en este mail, el respaldo
médico de mi solicitud.

Saludos cordiales
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CERTIFICADO

dico que suscribe certifica que

El mé
Don(a): MELISSA ALEJANDRA ALAVA PINOS
RUT: 21668032-4 ‘
e Salud .,por:

Es atendida en este Centro d

13/09/2019 - DEPRESION - P76
Encontrandose actualmente en control periédico y tratamiento con

:Lamotrigina 100 mg 0-0-2, B3l ;
Se indica a paciente solicitar disminucion de

semestre para que no presente descompensacion de su

carga académica de este
patologia..

Se extiende el presente certificado a solicitud del (1a)

interesado (a) para ser presentado en: UNIVERSIDAD.

NOMBRE DEL MEDICO: NANCY LLAGUNO MERO DE MOREIRA

- wRUT : ~ 147352824

PUENTE ALTO, 5 May 2021




