Unidad de Operacion Desconcentrada para la Ciudad de México

EDUCACIéN ocona’ep Plantel Iztapalapa V

Jefatura de Proyecto de Servicios Escolares

SOLICITUD DE TRAMITES ESPECIALES

Ciudad de México, a de de 2026 .

Plantel: SELECCIONA EL NOMBRE DEL PLANTEL ORIGEN

Nombre:

Matricula: Promedio:
Carrera] CARRERA ORIGEN GI'LIpOZ

Adeuda Modulos: () Sl ( )NO Periodo Escolar:

Solicito a usted el siguiente tramite:

( ) CAMBIO AL PLANTEL.: PLANTEL DESTINO
( ) CAMBIO A LA CARRERA: CARRERA DESTINO
( ) READMISION A LA CARRERA:

( ) REINSCRIPCION PARA RECURSAR ELSEMESTRE:
(

(

(

(

) PORTABILIDAD A LA CARRERA:
) EQUIVALENCIA A LA CARRERA:
) CAMBIO AL TURNO
) CAMBIO AL GRUPO

Por los siguientes motivos:

NOTA: La autorizacidon queda sujeta a los espacios disponibles.
Anexar la documentacién que justifique la solicitud

No se autorizara ningun trémite después de 10 dias hébiles de iniciadas las clases.

ATENTAMENTE

Nombre y Firma del Alumno Nombre y firma del Padre o tutor
UODDASEPTLO1
;,\'\J & "W i~
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1 ano de B e —————

Margarlta Calle Ahuehuetes s/n, Col. Santa Martha Acatitla, C.P. 09530, Iztapalapa, Ciudad de México.
Maza Tels. 55 5733 9416, 55 57381879  https//cdmx.conalep.edu.mx/iztapalapav
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