Universidad de Puerto Rico en Bayamon
Decanato de Asuntos Académicos
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Fecha

Decano(a) de Asuntos Académicos

Prof.
Director(a), Departamento de
CURSO SIN PROFESOR(A)
Nuestro departamento tiene en su horario del Semestre del Afio Académico -
el curso , seccion gue se relne de y el
(codificacion) (dias) (horas)

mismo no tiene profesor.

Hemos circulado notificacidon entre los/las profesores/as del departamento para determinar el
interés de algln profesor/a para que se le asigne el curso como una compensacién adicional.

La siguiente tabla resume la informacién obtenida:

Interés en el Curso
Si No

Nombre del/la Profesor/a Firma del/la Profesor/a

Agradeceré me informe la accién que se tome sobre este asunto.
Un saludo cordial.

lgc

|:| No hemos conseguido recurso externo
|:| Recomiendo al Director para que ofrezca el curso si estd interesado.

Vo. Bo. Decano(a) de Asuntos Académicos Fecha

Clear Form
|
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