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SOLICITUD DE EQUIVALENCIAS <Formulario B>

Coérdoba,
A Secretaria Académica

Facultad de Filosofia y Humanidades
Universidad Nacional de Cérdoba
S / D:

Me dirijo a usted y por su intermedio a quien
corresponda, a fin de solicitar el reconocimiento de las EQUIVALENCIAS que a
continuacion se detallan para la carrera de

Materias Aprobadas Fecha de Solicito equivalencia por:
aprobacion

Normativa que avala el tramite: (tildar la que corresponda)

INTERNAS: RES: ............. EXTERNAS: oHcs 10/18 U

(Presentar en RHcD 246/13 [] Equivalencia (Presentar' por mesa de Entradas,
Despacho de por Idiomas por expediente)

Alumnos) rHcD 181/14 [

Adjunto, a fin de cumplimentar con en la normativa vigente OHCS 10/18 los
requisitos que se establecen en el anexo | y si son equivalencias internas el
Certificado Analitico de la Carrera.

Sin otro particular, saluda atentamente.

Firma: Aclaracion:

DNI: Teléfono: Correo electrénico:

Fecha de Recibido: Numero de Expediente




