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NOTA: CUALQUIER TRÁMITE DEBE EFECTUARSE CON LIBRETA UNIVERSITARIA 

  

 

 

 

 

 

Plaza Huincul, …………./………../………..- 
 

 
A la Sra. 

Secretaria Académica 

Facultad Regional del Neuquén 

 

 
 

              Tengo el agrado de dirigirme a usted y por su intermedio a los integrantes del 

Consejo Directivo, a efectos de solicitarle tenga a bien otorgarme la Restitución de la 

Condición de Alumno Regular, por razones socio-económicas, según lo establecido por el 

punto 7.4.3 de la Ordenanza Nº 1345. 

Motiva tal solicitud…………………………………………………………………………… 

.………………………………………….........................................................................................

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

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

 

Sin otro particular, saludo a usted muy atentamente. 

 

Declaro que SI       NO      he solicitado Restitución en otro Ciclo Lectivo.  

APELLIDO/S Y NOMBRE/S:  

Nº DE LEGAJO:  

D.N.I. Nº: 

ESPECIALIDAD:  

TELEFONO:  

EM@IL:  

_____________________ 
                                                                                                              FIRMA 

SOLICITUD DE RESTITUCIÓN DE LA CONDICIÓN DE ALUMNO REGULAR 
SEGÚN LA ORDENANZA Nº 1345 


