
 

CAALC 
Certificado de Actuación Académica por Licencia Corta 

 
La FACULTAD DE MATEMÁTICA, ASTRONOMÍA, FÍSICA Y COMPUTACIÓN 
certifica que la persona estudiante…………………………………………………. 
DNI N°: ……………………………… se encuentra inscripto/a, al día de la fecha, 
en las asignaturas que se detallan a continuación junto a los requisitos que se 
detallan a continuación para alcanzar la condición de estudiante Regular y/o 
Promocional en cada una de ellas. 
 

Asignatura Condición para 
regularidad 

Condición para 
promoción 

   

   

   
 
La actuación académica de la persona estudiante en cada una de las 
asignaturas nombradas, al día de la fecha, se detalla en el siguiente cuadro 
y se encuentra avalado por la persona docente encargada de la asignatura 
correspondiente: 
Asignatura N° de parciales 

aprobados 
N° de laboratorios  
aprobados  

Firma de la persona 
docente encargada 

    

    

    
 
A los fines que hubiere lugar, se extiende el certificado en la ciudad de 
Córdoba, Argentina, a los ………. días del mes de …………… del año 
………. 
                                                                         
 
 
                   Firma                                                                 Firma                     
Dirección del Área de Enseñanza                                   Secretaría Académica 
 


