UNIVERSIDAD AUTONOMA DEL CARMEN
Coordinacion de la Funcion de Servicios al Estudiante
Direccion de Control Escolar

SOLICITUD DE EMISION DE CERTIFICADO DE ESTUDIOS
Nivel: (Bachillerato, Licenciatura, y Posgrado)

1.- Fecha de entrega de la solicitud a la Direccion

de la Escuela, Facultad o DES: Dia / Mes / Afio

2.- Datos Generales

Nombre Completo:

Matricula: Teléfono Particular:

CURP:

Escuela, Facultad o DES:

Programa Educativo:

Periodo de Estudios: Inicio: Término:
(Mes/Afio) (Mes/Afio)
E-mail:
3.- Sefiala en el recuadro que corresponda o, el Certificado a Solicitar:
Nivel Completo Parcial Reposicion
1 Bachillerato
2. . .
Licenciatura
3 Posgrado
Solicitante Autoriza
Nombre y firma del interesado(a) Nombre y firma del Secretario Escolar

Documentos anexos a la Solicitud: Para ser
llenado por la
Escuela o
DES ¥

Historial académico descargado del sistema SUCE +, Proporcionado por el Secretario Escolar o copia del Certificado de Estudios
cuando se trate de reposicion.

Copia del Acta de Nacimiento Tamafio carta legible

Copia de la CURP Tamafio carta legible

Original del recibo de pago de los aranceles correspondientes.

Certificacién de no adeudo de la Direccién de Finanzas con sello de certificacion de no adeudo de material documental de la Biblioteca.

4 Fotografias cuadradas de 3.5 X 5 cm.

Especificaciones de las fotografias:

*Bachillerato: Papel mate, en blanco y negro, con retoque, camisa blanca, fondo gris, no instantaneas ni digitalizadas, rostro
descubierto sin gafas, flecos, bigotes y barba, accesorios discretos.

* Licenciatura o Posgrado: Papel mate, en blanco y negro, con retoque, traje color gris, fondo blanco, no instantaneas ni digitalizadas,
rostro descubierto sin gafas, flecos, bigotes y barba, accesorios discretos.

. La falta de uno de los requisitos o de autenticidad de uno de los documentos DETIENE automaticamente la emisién del certificado.
Nota: Se requiere 3 ejemplares de este formato.
C.c.p. Interesado

C'C'E' Escuela o facultad
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