Solicitud de Acceso

Plataforma de Servicios En Linea de la Universidad de Puerto Rico
REVISION: 20 FEB 2015

UNIDAD:

NOMBRE: INICIAL:

APELLIDOS:

USERNAME:

Firma del solicitante:

Fecha de solicitud:

ACCESOS SOLICITADOS

ACCESO

FECHA COMIENZO

FECHA TERMINACION

Motivo de su solicitud de acceso:

AUTORIZACION DE ACCESO

Nombre de representante que autoriza:

Titulo del representante:

Firma del representante:

Fecha de firma:

PARA USO DE LA OFICINA DE SISTEMAS

Accesos otorgados:

Asignados por:

Firma de representante de Oficina de Sistemas:

Fecha de Firma:




