
LICENCIATURA EN EDUCACIÓN FÍSICA PLAN DE ESTUDIOS  2017

Paysandú, .......................................................

INSCRIPCIÓN   A   OPCIONES (Trayectos)

NOMBRE:  ............................................................................…

C.I.: .....................................................................................…..

Solicito la inscripción a la OPCIÓN:

DEPORTE

SALUD

      SEÑALAR   CON  UNA  CRUZ  LA  OPCIÓN  DESEADA

FIRMA:   .......................................................……………………….....

ACLARACIÓN:   .............................................………………………..…

ENTREGAR EN BEDELÍA Ó ENVIAR POR MAIL

________________________________________________________________________________

 

El Departamento de Administración de la Enseñanza del Cenur Litoral Norte Paysandú, deja 

constancia que _______________________________________________________________

se inscibió a la opción 

DEPORTE

SALUD

Fecha ________________________________Firma por Bedelía____________________________

Centro Universitario Regional Litoral Norte - Paysandú – Universidad de la República – Uruguay
Departamento de Administración de la Enseñanza
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