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LUGAR Y FECHA

Fecha y lugar


Atte. Área de Internacionalización:


Por la presente, dejo constancia de que [Nombre y apellido], DNI [XXXXXX], cuenta con el aval de la Oficina de Relaciones Internacionales de la [FACULTAD] para postularse al Programa de Tutorías Internacionales, iniciativa desarrollada conjuntamente por su Oficina y el Área de Bienestar Estudiantil.

Sin otro particular, saludo atentamente.[image: ]
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Area de Internacionalizacién
Universidad Nacional de Rosario

Sede de Gobierno. UNR

Maipu 1065

S$2000CGK, Rosario.

Santa Fe, Argentina

Tel: +54 341 4201200 Int. 347
internacionalizacion@unr.edu.ar
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