
UNIVERSIDAD DE LOS ANDES 
CONSEJO DE ESTUDIOS DE POSTGRADO 

FACULTAD / NUCLEO:  
 

CALIFICACIONES POR ASIGNATURAS 
 
 
 
 
PROGRAMA DE POSTGRADO EN:    
 
MENCION:  
 
 
 
ESPECIALIZACION   MAESTRIA    DOCTORADO                          
  
 
CODIGO Y NOMBRE DE LA ASIGNATURA:                
 
 

 
N° DE CREDITOS: 
 
 

 
NOMBRES Y APELLIDOS DEL PROFESOR DE LA ASIGNATURA:   
 
 
 
 
IDENTIFICACION DEL PERIODO EN EL CUAL SE DICTÓ LA ASIGNATURA 
 

Desde el:  _________________________  Hasta el:  ________________________ 
 

AÑO _____________ 
 

CALIFICACIONES FINALES  
APELLIDOS Y NOMBRES DE LOS CURSANTES NUMERO LETRAS 

   
   
   
   
   
   
   
   
   
   
   
   
   
   
   
   
   
   
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 

CALIFICACIONES FINALES  
APELLIDOS Y NOMBRES DE LOS CURSANTES NUMERO LETRAS 

   
   
   
   
   
   
   
   
   
   
   
   
   
   
   
   
   
   
   
   
   
   
   
   
   
   
   
   
   
   
   
   
   
   
   
   
 
 
 
 
 
 
_________________________________                                                _________________________________ 
          Nombre y Firma del Profesor                                                                                                  Nombre y Firma del Coordinador 
 
 
 
Fecha:                                                            
 

 
 
 
 
 
 
 

SELLO 


