
 

 

 
  

 
 
 
 

   Ciudad Autónoma de Buenos Aires,.......de…………………..de…………. 
 
 
 
 
 
Secretaría Académica del  
Departamento de Artes del Movimiento  
Lic. Rita Parissi  
S             /                  D 

 

                                                       Por medio de la presente me dirijo a Ud. para solicitar una 

Segunda Prórroga del trabajo de graduación. Adjuntar documentación que avale la solicitud. 

 

Graduanda/o:  
 
Apellido y Nombres:  
 
 
DNI N°:  
 

Carrera: 

 

Sin otro particular saludo a Ud. muy atte. 

 
Firma……………………………………………………………………………….. 

 
Aclaración………………………………………………………………………….. 

 
E - Mail……………………………………………………………………………… 

 

Tel / Cel……………………………………………………………………………… 

 

Informe Secretaría Académica……………………………………………………………........................... 

…………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………… 

Sello / Firma 

 

Notificada 

Apellido y Nombres:  
 
DNI N°:  
 
Fecha: 
 
      


