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UNIVERSIDAD SIMÓN BOLÍVAR

RECTORADO

DIRECCIÓN DE DESARROLLO ESTUDIANTIL

Sección de Bienestar Social

OFERTA DE RESIDENCIAS

NOMBRE:


DIRECCIÓN:





TELÉFONO:



TIPO DE RESIDENCIA:
MASCULINA:      FORMCASILLA 

FEMENINA:         FORMCASILLA 


NÚMERO DE ESTUDIANTES QUE DESEA ALOJAR:




SERVICIOS QUE OFRECE:







PRECIO SOLICITADO POR ESTUDIANTE:


DÍA Y HORA EN QUE PUEDE SER SOLICITADO:




OBSERVACIONES DEL TRABAJADOR SOCIAL







FECHA:
   /    /     




FORMULARIO 256-04      DII  10/99


Original: Sección de Bienestar Social
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