
 
Facultad de Ciencias Biológicas y Ambientales                                       Reg. Nº___ /CURSO ACAD.___________

  

INFORME DE REUNIÓN                
Entregar una copia en la Unidad Administrativa del Centro 

COMISIÓN O GRUPO DE TRABAJO: 

COORDINADOR O RESPONSABLE: 

                                                                                            Firma: 

E_mail:                                                                               Tfno:  

ASISTENTES 

 

 

 

Día:                      Hora:                   Lugar:                                                                      

ORDEN DEL DÍA 

 

 

 

   Se adjunta documento 

ACUERDOS ADOPTADOS 

 

 

 

   Se adjunta documento 

TEMAS PENDIENTES 

 

 

SUGERENCIAS 

 

 

SRA. DECANA DE LA FACULTAD DE CIENCIAS BIOLÓGICAS Y AMBIENTALES 
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