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Formato solicitud al Comité Curricular de Programa - Licenciatura en Lenguas Extranjeras 

Formato 001: Inclusión, modificación o cancelación de asignaturas

Fecha: ____/ _____/ 201_

	Nombres y Apellidos
	Código 

	
	



SOLICITUD: 
· Inclusión		□Modificación 	□ Cancelación 

Otra: ____________________________________________________________________

INFORMACIÓN REQUERIDA SOBRE LA MATRÍCULA

	Código de la asignatura
	Nombre de la asignatura 
	Periodo académico matriculado 

	
	
	

	
	
	



Justifique con letra clara el motivo de su solicitud          
     ______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
__________________________________________









 Firma: _________________________________

	Nota: Para todo trámite de su solicitud debe adjuntar (según corresponda) fotocopia de: sábana de notas, reporte oficial de matrícula (horario)  o soportes que justifiquen su solicitud. 
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Una universidad incluyente y comprometida con el desarrollo integral
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