
 

FORMATO DE RETIRO
No.AC-018

Fecha: 5 septiembre, 2024 Cuatrimestre: IX CUATRIMESTRE

Sede: Santiago Correo electrónico: mayra.alonso@oteima.ac.pa

Nombre: Mayra Alonso Delgado Cédula: 3-97-828

Facultad: Ciencias Educativas Carrera: Técnico en Didáctica de la Física

Turno: Selecciona Turno Teléfono: 68086324

Abrev. Nombre de la
Asignatura

Cod. Asig. Cod. Horario Nombre del Profesor Firma del Profesor

FIS480 FÍSICO-QUÍMICA I 6838 8:00 a 11:00 a.m Manuel Salvador
Caballero Serrano

Justificación del retiro (Motivos): POR HORARIO DE CLASE

Motivo: Horario de Clases

Verificado por el Coordinador: _______________________________________

Verificado y aprobado por Vicerrector Académico: __________________________________

Aprobado por Vicerrector Administrativo: _____________________________________________

Procesado en Secretaría Académica: _______________________________________


