
Solicitud de PERMISO DE EVALUACIÓN 

DE RECONOCIMIENTO DE SABERES 

San Fernando del Valle de Catamarca, …………….de……………………………..de……………… 

Quien suscribe:…………………………………………………………………………………… DNI Nº…………………………………………. 

egresada/o de ……………………………………………………. cuyo título es…………….…………………………………………………. 

SOLICITA se me expida permiso para rendir la evaluación de reconocimiento de saberes de las unidades 

curriculares correspondientes a la carrera: ……………………………………………………………… turno/div:……………..… 

Nº UNIDAD CURRICULAR CURSO 

Unidades curriculares con las que 

solicita reconocimiento de saberes 

según el título o trayecto formativo 

alcanzado 

CORRELATIVA ANTERIOR APROBADA / FECHA 

S/Plan de Estudios del ISAC 

FORMACION GENERAL 

1     

2     

3     

FORMACION ESPECIFICA 

1 

 

    

2     

3     

PRÁCTICA PROFESIONAL 

1     

2     

3     

 

Firma: ……………………………………………………      Aclaración: ………………………………………………… 

 DECLARO cumplir con todos los requisitos necesarios para presentarme en la instancia evaluativa de acuerdo al plan de estudio y de la carrera que estoy 

cursando en el ISAC, y en el marco del RAM - RES. MIN. ECYT Nº 004/17 y del RAI – DISP. DES Nº 96/19.- 

CONSTANCIA DE SOLICITUD DE PERMISO DE EXAMEN 

El/la alumno/a………………………………………………………………………………………… DNI Nº………………………………………………………… 

solicita permiso para rendir evaluación de reconocimiento de saberes de la carrera ……………………………………………………………. 

Espacios Curriculares 

1  4  7  

2  5  8  

3  6  9  

 

Recibió:……………………………………………………..                        Sello oval                           Fecha:…………………………………………………….. 

 Este talón deberá acompañar a la libreta de calificaciones al momento de presentarse en mesa examinadora. NO VÁLIDO SIN FIRMA Y SELLO 

Reservado para el Instituto 


