EDUCACION

Datos Generales

Universidad Abierta y a Distancia de México

Nombre completo:

Programa Educativo (Carrera):

Nivel (Marque X) | Licenciatura: ‘ ‘ TSU: ‘ ‘ Matricula: CURP:
Correo institucional: Correo alterno:
Teléfono celular: Teléfono de casa:
Documentacion requerida para L. . .
.. . Original Copias Observaciones
Revisién de Estudios
Sobre tamano carta color amarillo con etiqueta 1 con las caracteristicas
personalizada: Nombre completo, CURP, Matriculaq, . . No aplica
. . . indicadas en la guia.
Programa Educativo, Nivel educativo.
Folder tamafo carta de media ceja, color crema, 1 con las caracteristicas .
. . . P No aplica
debidamente personalizado. indicadas en la guia.
’ L . 2 fotografias en blanco
Dos fotografias tamafio infantil en sobre o bolsa 9 . .y .
negro, con las caracteristicas No aplica
transparente.. o )
indicadas en la Guia.
. . .. 1 con las caracteristicas .
Etiqueta personalizada adicional. o p No aplica
indicadas en la guia.
Formato UnADM de solicitud de Revision de . ) .
1 original completada y firmada No aplica

estudios.

Certificado de estudios de nivel medio superior,

2 Copias tamano

. . 1 original
bachillerato o equivalente. 9 carta
. . 2 Copias tamano
Acta de nacimiento. 1 original P
carta
. . . 2 copias al 130% en
Copias en ampliaciéon de CURP. No aplica . P L ?
hoja tamano carta
. . . e L . 1 Copia al 200% en
Copia ampliada de identificacion oficial vigente. No aplica ) P o
hoja tamanfo carta
Credencial Nacional para Personas con No ablica 1 Copia al 200% en
Discapacidad (Sélo en caso de presentar esta condicion). P hoja tamano carta
Constancia que lo acredite como paramédico o 1original
técnico en urgencias médicas, Solo para Urgencias 9 No aplica
Médicas
Constancia de activo en un sistema prehospitalario, 1 original .
. . No aplica
Solo para Urgencias Médicas
Constancia laboral en el sector publico mexicano, 1 original .
. L No aplica
Solo para Seguridad Publica
Fecha de entrega/envio: Recibio:

Expediente entregado por:
Estudiante [ | Mensajeria [ |

Comprobante de la entrega de documentos para tramite de Revision de estudios

Nombre completo:

Programa Educativo (Carrera):

Nivel (Marque X) Licenciatura ‘ ‘ TSU

‘ ‘ Matricula:

Fecha de entrega:

Observaciones:

El acuse es por la recepciéon de los documentos, los cuales seran sometidos a

revision y validacion
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