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BECA  “DR. MANUEL SADOKSY”

Actualización de datos (obligatorio)

E-mail .............................................................................................................

Telefóno (fijo o móvil): ….……………………………………..……………………………

--------------------------------

1er. CUATRIMESTRE 2015

El/la estudiante.......................................................................................... con D.N.I...........................................,es a la fecha alumna/o regular de la materia …......................................................................................................................

dictada por el Departamento............................................................................

de la FCEyN de la UBA.

Firma y aclaración del JTP y/o Profesor de la materia: .......................................................................................

Nota: 

La presentación de este certificado es INDISPENSABLE para la continuidad de la beca de ayuda económica.

Actualización de datos (obligatorio)

E-mail .............................................................................................................

Telefóno (fijo o móvil): ….……………………………………..……………………………

--------------------------------

1er. CUATRIMESTRE 2015

El/la estudiante.......................................................................................... con D.N.I...........................................,es a la fecha alumna/o regular de la materia …......................................................................................................................

dictada por el Departamento............................................................................

de la FCEyN de la UBA.

Firma y aclaración del JTP y/o Profesor de la materia: .......................................................................................

Nota: 

La presentación de este certificado es INDISPENSABLE para la continuidad de la beca de ayuda económica.
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