
Formulario  Nº

4
Facultad de Ciencias Jurídicas y Sociales

Universidad Nacional de La Plata

POSTGRADO CERTIFICADO DE EXAMEN

El profesor de la asignatura: ................................................................................................................................... 
de la carrera: ......................................................................................................................................................... 
CERTIFICA  que:........................................................................................................ DNI Nº: .............................. 
ha rendido examen PARCIAL  /  FINAL   en   el  día  de  la  fecha. 

A pedido del interesado y al solo efecto de ser presentado ante las autoridades que lo soliciten, se expide el 
presente que sella y firma en la ciudad de La Plata, a los ............ días del mes de............ ............  del año ................

Firma del profesor 
............................................
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