
INSTITUTO POLITÉCNICO NACIONAL
UNIDAD PROFESIONAL INTERDISCIPLINARIA DE BIOTECNOLOGÍA

CONSEJO TÉCNICO CONSULTIVO ESCOLAR
COMISIÓN DE SITUACIÓN ESCOLAR
FORMATO ÚNICO DE SOLICITUD
(LLENAR EN FORMA ELECTRÓNICA)

Ciudad de México., a ________ de __________________ de 20______.

DATOS GENERALES DEL SOLICITANTE

APELLIDOS: __________________________________________ NOMBRES: ________________________________________________
NO. DE BOLETA: _____________________ PROGRAMA ACADÉMICO (CARRERA): ____________________________________________________________

DIRECCIÓN: _____________________________________________________________________________________________________
TELÉFONO (S): __________________________ CORREO ELECTRÓNICO: ___________________________________________________
CICLO ESCOLAR DE INGRESO: _________ PROMEDIO ACTUAL: _________ ÚLTIMO NIVEL EN EL QUE ESTUVO INSCRITO: __________
CUENTAS CON DICTAMEN: SI ( ) NO ( ) CUMPLIDO: SI ( ) NO ( ) DICTAMEN DE: CTCE ( ) CGC ( )

SITUACIÓN ESCOLAR ACTUAL

1. ADEUDOS DE UNIDADES DE APRENDIZAJE DESFASADAS (ART. 98 RI Y 52 RGE). ( )
2. NO HABER SOLICITADO REINSCRIPCIÓN EN EL PERIODO ESCOLAR ANTERIOR ( ART. 57 REG). ( )
3. INCUMPLIMIENTO DE DICTAMEN DEL CONSEJO TÉCNICO CONSULTIVO ESCOLAR (COSIE‐UPIBI). ( )

EXPLIQUE DE FORMA CONCRETA SU PETICIÓN

MARCA CON UNA �X� LA(S) CAUSA(S) QUE ORIGINÓ QUE SE ENCUENTRE EN SU SITUACIÓN ESCOLAR ACTUAL

SALUD ( ) ECONÓMICA ( ) FAMILIAR ( ) LEGAL ( ) LABORAL ( ) ACADÉMICA ( )

MARQUE LA DOCUMENTACIÓN QUE ANEXA PARA ANALIZAR SU SITUACIÓN ACADÉMICA

ORIGINAL DE BOLETA DE CALIFICACIONES INFORMATIVA ( ) FOTOCOPIA DE IDENTIFICIÓN (INE O DIGITALIZADA IPN)   ( )
FOTOCOPIA DE DICTÁMENES ANTERIORES (EN SU CASO) ( ) ORIGINAL DE CARTA DE EXPOSICIÓN DEMOTIVOS A LA COSIE‐UPIBI ( )
FOTOCOPIA DE BAJAS ANTERIORES (EN SU CASO) ( )

HISTORIAL ACADÉMICO
NÚMERO DE ASIGNATURAS CURSADAS: _________________ NÚMERO DE ASIGNATURAS ACREDITADAS: ________________
NÚMERO DE ASIGNATURAS QUE ADEUDAS: __________ NÚMERO DE ASIGNATURAS FALTANTES PARA CONCLUSIÓN DE PLAN ____________

ASIGNATURAS ADEUDADAS: NIVEL RECURSADA DESFASADA NUM. CRÉDITOS
1. _____________________________________________ _____ ( ) ( ) ________
2. _____________________________________________ _____ ( ) ( ) ________
3. _____________________________________________ _____ ( ) ( ) ________
4. _____________________________________________ _____ ( ) ( ) ________
5. _____________________________________________ _____ ( ) ( ) ________
6. _____________________________________________ _____ ( ) ( ) ________
7. _____________________________________________ _____ ( ) ( ) ________
8. _____________________________________________ _____ ( ) ( ) ________
9. _____________________________________________ _____ ( ) ( ) ________

DECLARO BAJO PROTESTA DECIR VERDAD, QUE LO ASENTADO ES ESTA SOLICITUD Y SUS ANEXOS SON VERÍDICOS Y QUE CONOZCO
LAS SANCIONES REGLAMENTARIAS A QUEME HAGO ACREEDOR DE INCURRIR EN ALGUNA FALTA.

______________________
FIRMA DEL ALUMNO

NOTA:
PRESENTAR POR DUPLICADO ESTA SOLICITUD EN LA SUBDIRECCIÓN DE SERVICIOS EDUCATIVOS E INTEGRACIÓN SOCIAL DE LA UPIBI.
LA RESOLUCIÓN DE ESTA SOLICITUD SE ENTREGARÁ EN ESTA SUBDIRECCIÓN, EN UNMÁXIMO DE 15 DÍAS HÁBILES A PARTIR DE SU RECEPCIÓN.
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