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SOLICITUD PROCESO DE TITULACIÓN INMEDIATA 
 

Ciudad de México a ____ días del mes de ___________ del año 2025. 
 
 
C. ___________________________________________  

DIRECTOR DEL PLANTEL 

CONALEP ___________________________________ 

 
 
El (la) C.                                      Egresado(a) con 

número de matrícula               del grupo _________________ de la 

carrera de ____________________________________________________________________________ 

Solicito el proceso de titulación inmediata de acuerdo con el art. 128 de la normatividad 

vigente de los servicios educativos de Conalep en la modalidad de titulación. 

 
 
         
           A T E N T A M E N T E 
 

Correo electrónico 1: ___________________________________________ 

Correo electrónico 2: ___________________________________________ 

Teléfono: _________________________________________ 

Teléfono Celular: _________________________________                                                             

Domicilio: 

__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________ 

 
 
 


