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REGISTRO AUTORIZADO DE MATRÍCULA ORDINARIA


Guayaquil, (#) de (mes) del (año)

MA.
KAREN YAMBAY DE ARMIJOS
Subdecana FICT
ESPOL

De mi consideración:

Yo, (NOMBRES Y APELLIDOS COMPLETOS), estudiante de la carrera (NOMBRE COMPLETO DE LA
CARRERA) con Mat. # (NÚMERO DE MATRÍCULA) mediante la presente solicito a usted, me conceda el registro autorizado para matrícula ordinaria en la(s) siguiente(s) materia(s) para el I PAO del presente año (año):

	NOMBRE COMPLETO DE LA MATERIA
	CÓDIGO DE LA MATERIA
	PARALELO TEÓRICO
	PARALELO PRÁCTICO

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


 

Explicar el motivo por el cual no se registró en el académico en línea.

Agradezco de antemano la atención que se brinde a la presente.

Atentamente,



(Firma del estudiante)
(NOMBRE COMPLETO DEL ESTUDIANTE)
(NÚMERO DE CÉDULA DEL ESTUDIANTE)
(CORREO ELECTRÓNICO)
(NÚMERO DE TELÉFONO CONVENCIONAL)
(NÚMERO DE CELULAR)
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