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SEÑORA DIRECTORA DEL CENTRO DE IDIOMAS DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL DEL ALTIPLANO - PUNO.

	Yo_____________________________________ Instructor (a)  del Centro de Idiomas, Identificado (a) con DNI No. ___________ con domicilio en _____________________ No. ______, de esta ciudad de _________, con Telef. No ___________, e-mail: ______________, ante usted con el debido respeto me presento y DIGO:

                                                                     Que, por motivo (s) de: _____________________ ___________________________________________, no podre asistir normalmente a las labores asignadas en el Centro de Idiomas  por lo cual recurro a su Despacho, a fin de Solicitarle justificar mi inasistencia por el día ___/___/___ , así mismo determinar a través de quien corresponda, el reemplazo del dictado de sesiones en los horarios y ciclos:
	N°
	HORARIO
	IDIOMA
	CURSO 
	GRUPO

	   1
	
	
	
	

	   2
	
	
	
	

	   3
	
	
	
	



     	POR LO EXPUESTO: 
    A Usted Señora Directora del Centro de Idiomas, ruego atender mi petición. 
                                                   

	
                                                               Puno, ____ de ______________ del _______


____________________
                                                     DNI N°

1.- Docente reemplazante: _____________________________________________________  
                                         (Determinado por la Dirección del Centro de Idiomas)

2.- Docente reemplazante: _____________________________________________________
                                          (Determinado por la Dirección del Centro de Idiomas)

3.- Docente reemplazante: _____________________________________________________
                                        (Determinado por la Dirección del Centro de Idiomas)



SOLICITO: CERTIFICADO DE ESTUDIOS 



