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	CÓDIGO:  FOR-DO-004 

	
	VERSIÓN:  1

	
	FECHA:  02/09/2010

	FORMATO DE CORRECCIÓN DE NOTAS



	DD
	MM
	AA

	
	
	


	INFORMACIÓN DEL SOLICITANTE

	Nombres:
	Apellidos: 

	Programa:
	Código del estudiante: 

	Documento de identidad
	CC
	TI
	CE
	No. 
	Lugar de expedición:
	Facultad:

	
	
	
	
	
	
	

	Dirección de correspondencia: 
	Correo electrónico:
	Teléfono (fijo y celular)

	Explique el motivo de la solicitud: 




	INFORMACIÓN DOCENTE Y ASIGNATURA A CORREGIR

	Nombre completo docente: 


	Nombre asignatura:

	Período académico: 


	Código de asignatura:


	Firma del docente:

	Explique la justificación de la modificación de la nota (anexe reporte de notas): 




	CONCEPTO CONSEJO DE FACULTAD

	Aprobado:
	
	Acta Consejo de Facultad:
	Fecha
	DD
	MM
	AA

	No Aprobado:
	
	
	
	
	
	

	Concepto:



	Nombre del Decano de la Facultad:


	Firma:


	CONCEPTO CONSEJO ACADÉMICO

	Aprobado:
	
	Acta Consejo Académico:
	Fecha
	DD
	MM
	AA

	No Aprobado:
	
	
	
	
	
	

	Concepto:



	Nombre del Secretario Consejo Académico:


	Firma:


1. El Consejo Académico no estudiará las solicitudes de corrección de nota que sean presentadas de forma extemporánea por parte del estudiante.

2. El reporte de notas debe presentarse en el formato oficial del Departamento de Admisiones y Registro Académico (DARA), publicado en el sitio web del DARA.
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