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	SOLICITUD 
DE REINSCRIPCIÓN O CONTINUIDAD 
DE ESTUDIOS
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	RE-01-02 Ver. G



	Fecha de reinscripción o continuidad de estudios:

	



	DATOS DEL ESTUDIANTE

	MATRICULA:
	

	NOMBRE DEL ALUMNO:
	

	CORREO:
	

	TELÉFONO: 
	

	REINSCRIPCIÓN AL CUATRIMESRE (SI APLICA):
	

	CONTINUIDAD DE ESTUDIOS AL CUATRIMESTRE (SI APLICA):
	

	NOMBRE DEL PROGRAMA EDUCATIVO:
	

	CICLO:
	

	NIVEL:
	



	LISTA DE DOCUMENTOS SOLICITADOS

	REINCRIPCIÓN
	CONTINUIDAD DE ESTUDIOS Y/O REINSCRIPCIÓN 

	TSU
	LIC/ING

	a) ACTA DE NACIMIENTO (ORIGINAL Y COPIA)
b) CERTIFICADO DE BACHILLERATO LEGALIZADO (ORIGINAL Y COPIA)
c) COMPROBANTE DE AFILIACION AL IMSS
d) 2 CURP (COPIA)

	a) ACTA DE NACIMIENTO (ORIGINAL Y COPIA)
b) CERTIFICADO DE BACHILLERATO LEGALIZADO (ORIGINAL Y COPIA)
c) COMPROBANTE DE AFILIACION AL IMSS
d) 2 CURP (COPIA)
e) CÉDULA TSU (COPIA)
f) TÍTULO TSU (COPIA)
g) CERTIFICADO DE ESTUDIOS TSU (ORIGINAL)




	FIRMA DEL SOLICITANTE

	





La documentación original con firmas se encuentra en el área de Planeación, Programación, Evaluación y Gestión de Calidad.
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