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Departamento de Educación Artística

JUSTIFICANTE DE ASISTENCIA A EXÁMEN
D./Dª.___________________________________________________________________________como profesor/a de la asignatura _____________________________________________________
del curso___________de los estudios _________________________________________________
adscrito al Dpto. de Educación Artística de la Universidad de Sevilla,

HACE CONSTAR :
Que el alumno/a D/Dª__________________________________________________________ 

con DNI__________________, ha efectuado el exámen de dicha asignatura el día_______________________________en horario de _______________________________
Y para que así conste donde convenga y surta los efectos oportunos firmo el presente justificante a petición del interesado en Sevilla a ____ de ______________ de______ 

Fdo.: Profesor/a de la asignatura.-
Departamento    de    Educación Artística.  
 Facultad    de   Ciencias    de     la     Educación.      C/.  Pirotecnia,    s/nº.  41013    SEVILLA.  Telf: 95-5420726.   Fax: 95-4551715.   http:    e-mail:  mp3@us.es


