
 
Universidad de Costa Rica                                      Sede del Atlántico, Guápiles 

 

SOLICITUD DE CAMBIO OFICIAL DE HORARIO 

 
Instrucciones: Cuando el profesor sugiere un cambio de horario es indispensable que 

TODOS los estudiantes matriculados firmen este formulario y que se suministre toda la 

información solicitada. En primera instancia debe autorizarlo el Coordinador de la 

Carrera o Sistema, luego requiere el Vº Bº de la persona responsable de la Oficina de 

Registro, (el cambio de horario queda sujeto a la disponibilidad de aula) y por último se 

pasa al Coordinador Académico para la autorización del mismo. 

 

SIGLA ___________________ CURSO __________________________________ 

 

PROFESOR ____________________________________________________________ 

 

FIRMA DEL PROFESOR _________________________________________________ 

 

RAZONES POR LAS CUALES SOLICITA EL CAMBIO DE HORAIO ___________ 

 

 

 

 

 

 

Horario actual: __________________________________________________________ 

 

Horario propuesto: _______________________________________________________ 

 

________________________________  _____________________________ 

Vº Bº Coordinador de carrera o Sistema   Vº Bº Oficina de registro 

 

________________________________  _____________________________ 

Vº Bº COORDINADOR ACADEMICO                                     FECHA 

 

 

 

 

 

 

 



ESTUDIANTES MATRICULADOS 

  
NOMBRE CARNE FIRMA 

 

 

  

 

 

  

 

 

  

 

 

  

 

 

  

 

 

  

 

 

  

 

 

  

 

 

  

 

 

  

 

 

  

 

 

  

 

 

  

 

 

  

 

 

  

 

 

  

 

 

  

 

 

  

 

 

  

 

 

  

 

 

  

 

 

  

 

 

  

 


