
FORMULARIO  

Nº17
ALUMNOS

LA PLATA,       de                    de 20   .-

Señor Decano: …………......................……………………………

De la Facultad de Ciencias Jurídicas y Sociales

Su Despacho.-

APELLIDO Y NOMBRES:...................................................................................... Nº DE DOC.:...........................................................

Nº DE LEGAJO/DV:.............................................................................................. AÑO DE INGRESO:.................................................

          Se dirije a Ud. a efectos de solicitarle la certificación de las materias rendidas y aprobadas 

que a continuación se mencionan para pase a la Universidad de: ..........................................................................................

para homologar el título de la carrera:......................................................................................................................................

 

ASIGNATURA CAT. PROFESOR FECHA

Int. al Derecho

Hist. Constitucional

Int. a la Sociología

Der. Político 

Eco. Política

Der. Romano

Der. Civil I

Der. Civil II

Der. Penal I

Der. Comercial I

Der. Procesal I

Der. Penal II

Der. Constitucional

Der. Civil III

NOTA

SOLICITUD DE PASE A OTRA UNIVERSIDAD HOMOLOGACIÓN DE TÍTULO
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ASIGNATURA CAT. PROFESOR FECHANOTA

Der. Comercial II

Der. Civil IV

Der. Procesal II

Der. Social 

Der. Agrario

Filosofía del Derecho

Der. Administrativo II

Der. de la Navegación

Der. Civil V

Der. de Minería y Energía

Sociología Jurídica

Der. Int. Privado

Der. Notarial y Registral

Finanzas y Der. Financ.

Adap. Prof. de Proc. Pen.

Adap. Prof. de Proc. Civ.

Seminario

CATEDRA PROFESOR FECHA

Der. Administrativo I

Der. Int. Público

Der. Pco. Pcial. y Mcipal.

Sin más saluda a Ud. muy atentamente

Firma del Alumno Aclaración Dirección

Teléfono Email

............................................ ............................................

........................................................................................

............................................

Nº
Completa personal
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