- CENTRO DE EXCELENCIA MEDICA EN ALTURA
FIFA { et JEFATURA DE ENSENANZA E INVESTIGACION
FORMATO DE CAMBIO DE HORARIO PARA PERSONAL EN FORMACION

FORMATO DE CAMBIO DE HORARIO

Nombre del solicitante:

Programa Académico:

Coordinador:

Horario Actual:

Horario Nuevo:

Periodo de nuevo horario:

Observaciones:

Dra. Jimena G. Prado Peldez
Jefe de Ensefianza e Nombre y firma del Nombre y firma del solicitante
Investigacion coordinador
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