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DIVISIÓN DE ESTUDIOS PROFESIONALES

SOLICITUD DE TRÁMITE PARA RECEPCIÓN PROFESIONAL AL DEPARTAMENTO DE SERVICIOS ESCOLARES

	FECHA:


	201X-XXXXX-XX
	CONSC. 
	

	SUSTENTANTE:
	  
	No.  CTRL:
	 

	ESPECIALIDAD:
	
	
	

	TIPO DE EXAMEN:
	
	OPCIÓN:
	

	SINODALES:
	
	
	

	PRESIDENTE:
	
	
	

	SECRETARIO:
	
	
	

	VOCAL:
	
	
	

	VOCAL SUPLENTE:
	
	
	

	FECHA DEL EXAMEN:
	             
	
	

	LUGAR:                                                                                                        

	SECRETARIO DEL JURADO: FAVOR DE PASAR POR EL LIBRO DE ACTAS MEDIA HORA ANTES DEL EXAMEN A LA DIV. DE EST. PROF.
	
	

	HORA:
	
	
	


                                                                                                                                              

   ATENTAMENTE                                                                                                                                                                                                

CCP CONTROL DE PERSONAL                                       
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