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SECRETARIA DE EDUCACION

(Nombre de la Oficina

Prepara
citud

vicios

“ABIERTA

PREPARATORIA

\Clave de la Oficina

Fecha: [

Ao Mes

Dia

r

1. Llenar la forma con letra de molde y boligrafo.

2. Anotar los datos que se solicitan en los espacios destinados para ser llienados

Instrucciones de !lenado para el estudiante

4. En el espacio:"Firma del Estudiante”, debera asentar su firma.

3. No Invadir la zona destinada para ser llenada por personal de la oficina.

\___Por el estudiante, no olvide marcar el servicio que solicita.
~
Primer Apellido | Segundo Apellido | Nombre(s)
Matricula: Area:
CURP:
CLAVE UNICA DE REGISTRO DE POBLACION (DE CONTAR CON ELLA) Teléfono de Casa
.

Marque con una “ X ” el tramite que solicita

(Aclaracién de Resultados, Por Omisién y/o Revisién ) ((Actualizacién de Historial Académico por Correccion de: Nombre, Area 6 Matricula
Informes de Calificaciénes o solicitud de exdmenes (copia) Acta de Nacimiento (original y copia)
Revalidacién o Equivalencia (original y copia) Informe de Calificaciones con el nombre incorrecto G
Certificado Parcial (original y Copia) Identificacién oficial (copia) [
 Otro (s) ) Credencial (s) de P. A. :
(Revisién Académica 1 Una fotografia reciente ‘ ‘
&Sohcnu.d de. Examen n.Iés Reciente . J - % T 5 ( Copgtancia P | .
Actualizacién o Duplicado de Credencial AREA PLAN (_ Solicitud de Examen mas Reciente
Una Fotografia Reciente
Credencial de Preparatoria Abierta Vencida De: |CA JEMH  [WRES  [» gg'gttau%‘;(i)z de Certificado de Terminacién )
Fichaide Deposito A: |CA|FM|H NUPLES |33 kSoIicitud de Examen més Reciente
L R.0.C. Num. )~ /
(Integracion de calificaciones Amparadas ) (Renuncia de Calificaciénes )
Revalidacion o Equivalencia (original y copia) Revalidacion o Equivalencia (original y copia).
Certificado de estudios parciales de Preparatoria Abierta Certificado de estudios parciales de Preparatoria Abierta -
Documento de Certificacién antecedente Documento de Certificacién antecedente. ol
 Credencial (s) de P. A. B Credencial (s) de P. A. :
_  Justificacién de Renuncia. ;
En caso de que se entregue , -
documentacién alterada o -~ Situacion final del Tramite:
falsificada, se cancelarda el ( Apaye ol Egreso =

tramite y se procederd a aplicar

la sancién
corresponda.

que al caso

Credencial de P. A.

Una Fotografia Reciente

Visto Bueno

Firma del Estudiante

Nombre y Firma de la persona que recibié tramite

Sello del Centro de Atencién

o o Fecha:[ ]
Servicio Solicitado: . v e
G Primer Apellido | Segundo Apellido | Nombre(s) ]

Sello del Centro de Atencién



